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±j  Epitome  de  curandis  hominum  morbis  ha  legittimamente  consegui- 
to il  primato  , fra  le  opere  di  Medicina  pratica  , dal  difficile  consen- 
so dei  Medici.  G.  P.  Frank  munito  di  vasta  erudizione,  di  osserva** 
zioni  abbondanti  , e di  sagace  criterio  , scegliendo  il  meglio  della  pra- 
tica degli  antichi,  e delle  dottrine  dei  contemporanei , ha  saputo  com- 
pilare un  Codice  stereotipo  di  Medicina.  Copiando  la  natura  al  letto 
degl’  infermi , ha  con  fedeltà  ed  esattezza  descritto  la  Diagnostica  „ 
scoglio  principale  della  clinica  ; e perfisso  la  Terapeutica  , abbando* 
nata  alla  scettica  negligenza,  od  alla  indiscrezione  empirica.  Gli  ar- 
gomenti vi  sono  esposti  con  industria  e laconismo  apposito.  Laonde 
tale  Opera  , se  trascende  i limiti  di  una  pedagogica  istituzione  , of- 
fre però  un  preciso  e adeguato  sommario  dei  più  importanti  elementi 
della  vastissima  scienza  medica  : è quindi  la  pietra  lidia  dell’  empiri» 
smo  e delle  speculazioni  : è perciò  1’  oracolo  dei  medici  ; ed  a ragio- 
ne è divenuta  necessaria  pei  provetti  non  meno  che  per  gP  iniziati  nel  - 
l’ esercizio  clinico. 

Le  odierne  analisi  anatomica , biologica  , e farmaceutica  potran- 
no sibbene  rettificarne  le  idee  generali  su  le  condizioni  intrinseche  , 
generali  e locali  , delle  malattie  ; e su  le  forme  sintomatiche  special® 
mente  febbrili  , e nervose  , e su  le  distinzioni  indicatorie  : ma  i ri- 
sultati di  queste  analisi  odierne  , siano  induttive  , siano  applicative  , 
non  potrebbero  alla  fine  che  presentare  un  indigesto  particolarismo  , 
da  confonder  e sommerger  quasi  1’  originale  , ed  interromperne  la  ra- 
zionale connessione , quando  si  esponessero  in  tante  note  isolate.  Per- 
ciò è ormai  opportuno  e necessario  fondere  quei  risultati  analitici  , e 
coordinarli  in  prospetti  generali  e sistematici  : onde  possa  diffondersi 
una  luce  uniforme  su  le  ambiguità  e le  eccezioni  dottrinali  5 che  si  ' 
crede  mcontrare  nel  decorso  dell*  opera. 

Io  perciò  mi  propongo  di  esporre  nella  fine  di  ciascun  volume  in 
unica  Dilucidazione  il  sunto  delle  idee  generali  delle  odierne  ricerche 
su  ciascun  argomento  (i)  ; onde  i leggitori  , cui  piacesse  , adottan- 
ti) I dettagli  analitici  può  leggerli  chi  voglia  nei  mìei  fondamenti  di  No - 
oologia  generale  , Sez.  1 , e ITI.  Nap,  1824  , 1828. 
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dole  possano  meglio  interpetrare  e discernerne  le  classificazioni  dom- 
matiche  9 ed  i dettagli  terapeutici  dell’Autore:  quindi  è necessario  leg- 
gere quella  mia  Dilucidazione  , prima  di  studiare  il  corrispondente 
argomento  del  testo.  Le  osservazioni  che  restano  ancora  disputabili  o 
particolari  , saranno  da  me  riunite  nel  volume  finale  e comune;  do 
ve  non  mancherò  di  raccorre  benanche  i tratti  originali  del  medesimo , 
i quali  servono  di  base  o di  contesti  alle  nuove  teoretiche  speculazioni. 

Intanto  i provetti  nell  esercizio  medico  possono  assicurare  ai  prin- 
cipianti  che  basta  leggere  attentamente  fin  la  prefazione  dell’  Autore  , 
per  conoscere  se  siasi  egli  prefisso  uno  scopo  generale  adegualo  filo- 
sofico^  assai  piu  che  i suoi  , altronde  insigni  , predecessori  e contempo- 
raq^.se  quindi  conseguito  l’abbia  degnamente,  si  assicurerà  chiun- 
que bene  istituito  è dotato  di  vero  spirito  di  osservazione  , leggerà 
1’  opera  confrontandola  con  quanto  succede  al  letto  degli  infermi  , e 
sarà  quindi  ben  persuaso  , che  relativamente  alla  teorica  e principal- 
mente alla  pratica  tutte  le  comenlazioni  e note  eruditive , o didascali- 
che, o dialettiche  non  possono  esser  qui  che  inopportune,  digressive, 
superflue. 

Io  non  mi  permetto  scusare  i motivi  , che  mi  obbligarono  a so- 
spendere nel  1811  la  stampa  di  questa  mia  traduzione  , dall’ illustre 
Autore  già  piaudita  con  compiacente  lettera  nel  i8i3  : nómi  convie- 
ne giustificar  le  premure  del  nostro  culto  pubblico  per  indurmi  a ri- 
cominciarla , e compirla.  Mi  resta  solo  il  promettere  di  correggerla 
all’  uopo  ; onde  esprimere  con  la  per  me  possibil  chiarezza  e preci- 
sione le  profonde  utilissime  dottrine  esposte  in  questa  Opera  : la  qua- 
le sarà  modello  e precursore  dell’  ancor  desiato  e legittimo  sistema 
medico;  sarà  ognor  superiore  e superstite  alle  precoci  e caduche  ipo- 
tesi : quindi  sarà  in  pregio  fino  a che  sarà  a cuore  la  vita  e la  salu- 
te dell’  uomo  nella  società  ; e fino  a quando  saranno  in  credito  i fat- 
ti , ed  in  onore  il  ragionamento  uella  Medicina. 


DELL5  AD  T O R E. 


Ij  ompendiare  i fondamenti  di  una  Scienza  si  vasta  qual'  è quella. 
de3  medici  3 egli  è un  problema  , alla  soluzione  del  quale  ninno  sì  è 
approssimato  più  che  Boerhaave  : ma  compiere  questo  lavoro  stesso 
in  maniera , che  chi  insegna  ci  rinvenga  opportunamente  bastevole  ma- 
teria ed  occasione  di  ragionare  ; che  la  vista  quasi  di  una  semplice 
parola  , alla  memoria  di  chi  apprende  valga  a suggerir  su  Vistan- 
te la  somma  di  ciò  che  si  è detto  , e succedere  ne  possa  rapidamen- 
te la  reminiscenza  delle  idee  affini ; che  quest”  opera  corrisponda  non 
meno  alla  brevità  dell 3 anno  scolastico , che  alla  importanza  di  co- 
noscere le  malattie  ; che  finalmente  , escluse  le  lusinghiere  ipotesi  , 
costituisca  una  regola  , non  vaga  , ma  costante  nelV  esercizio  del- 
V arte  ; quest ’ assunto  3 se  pur  non  m inganno  a partito  , V hanno 
addossato  scrittori  di  somma  riputazione  3 ma  non  con  quella  felice 
riuscita  che  si  sarebbero  augurata. 

Avrebbe  dovuto  ancor  me  sgomentare  un  tale  comun  destino  dei 
libri  ; ma  obbligato  da  urgente  necessità  , e trascurando  ogni  taccio 
dd  imperfezione  5 ho  voluto  non  tacer  quello  che  speravo  di  tornare 
in  vantaggio  almen  de 3 miei  scolari.  Io  ben  sapevo  di  non  cover  e in- 
trapresa V opera  totalmente  sprovvisto  : giacche  per  cinque  lustri  e 
più  avendo  fra  diverse  nazioni  esercitato  quest 3 arte  , non  senza  oc- 
casione di  mol  tip  lice  sperienza  3 avevo  potuto  consultar  questa  ; o 
tutto  ciò  che  poggia  su  V autorità  degli  antichi  e de3  moderni  aveva 
potuto  applicare  all 5 uopo  mio  ; come  ho  fatto  con  tutta  quell  at- 
tenzione } di  cui  sono  stato  capace . Ho  però  seriamente  ponderate 
quali  erano  nell 3 insegnare  V arte  medica  le  difficultà  da  calcolar- 
si in  questa  fatica  ; e le  quali  ho  sperimentato  in  due  università  del- 
le più  insigni  di  Europa : (i)  nè  mi  resta  a dubitare  che  un  uomo  ben » 


dolllssnno  1 ma  sfornito  di  più  lunga  speranza  , e chiunque  altro 
li  quale  ignora  le  occupazioni  e gl’  istituti  delle  scuole , non  cosi 

facilmente  può  sapere  al  comodo  della  gioventù  adattare  un  Com- 
penato  ai  Medicina. 

Amerei  però  che  giudici  competenti  di  tali  cose  riguardassero 
le  circostanze  locali  a cui  è diretta  I’  opera  presente  , I’  indole  del- 
le quali  influisce  moltissimo  su  la  disposizione  delle  cose,  di  cui 
trattar  si  deve  , e su  la  forma  intera  della  dottrina.  Poiché  in  que- 

U'TiU'h ’.r°Pe  incarico  d’insegnare  il  trattato  com- 

piuto della  Medicina  pratica  , con  troppa  ragione  prescrivesi  a tal 

disimpegno  lo  spazio  di  un  biennio.  Ma  siccome  presso  ql’  Italiani, 
a motivo  del  clima  assai  caldo  , Panno  scolastico  non  è che  di  8 
mesi , nei  quali  il  numero  delle  lezioni  assegnateci  si  estende  a 180; 
quindi  apparisce  che  per  dettare  il  Corso  intero  della  Medicina 
la  legge  non  prefigge  che  il  termine  disun  solo  anno  ; il  quale,  at- 
tese le  passioni  e la  capacità  dell’età  giovanile,  sarebbe  insufficien- 
te per  la  istituzione  de  medici;  se  non  ci  riuscisse  d illustrare  qior- 
natmente  le  lezioni  con  molliplici  e non  mai  interrotte  osservazioni 
dl  °ffm  9emre  ’ e C°n  esemPii  sensibili  delle  più  dìf- 


Dunque  in un  opera  designata  per  le  lezioni  accademiche  biso - 
gna  che  1 punti  rilevanti  della  scienza  siano  diffusamente  esposti 
per  non  mgmgnere  agli  uditori  la  dura  necessità  di  scrivere  ; e che 
siano  esposti  succintamente,  per  non  riempiere  le  carte  di  superflua 
erudizione.  Quindi  è che  non  sempre  conviene  la  brevità  aforistica 
e questa  porterebbe  non  picciol  detrimento  alla  memoria  della  qi'o '■ 
ventu  , la  quale  abbisogna  di  un  letterario  sussidio  allorché  lascia 
le  scuole  : ma  dall9  altro  lato  basterà  di  tanto  in  tanto  notare  con 
una  sola  espressione  le  cose  di  facile  intelligenza  , che  debbono  es- 
ser coment  ale  dalla  viva  voce  del  maestro  ; e dar  campo  ai  discepo- 
li di  esercitare  il  di  loro  talento . r 

Usando  io  di  guesta  libertà , giusta  il  mio  modo  di  pensare . e 
dietro  la  scorta  della  propria  sperienza  , agli  uditori  miei  presento 
il  mio  primo  Libro  di  Medicina  pratica  , il  quale  tratta  delle  Feb- 
bri ; promettendo  di  comunicar  loro  i libri  seguenti  al  più  presto 
«he  mi  sarà  possibile  , mentre  son  sopraccarico  di  occupazioni  , e 
non  ho  che  pochissime  ore  per  iscrivere  su  quest'  oggetto. 
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Infermano  assai  di  rado  gli  animali,  die  guidar  silasciano  dalf istin- 
to naturale,  e che  paghi  di  un  vitto  semplice  si  esercitano  in  procac- 
ciarselo ; non  si  spossano  col  travaglio , risentono  le  sole  necessarie  e 
salutari  emozioni  di  spirito  , e col  riposo  delia  notte  compensano  la 
stanchezza  dei  giorno.  .Che  abbia  I’  uomo  una  volta  goduto  la  ^stessa 
felicità  , lo  prova  la  tradizione  , e la  storia  di  quei  popoli  , de*  quali 
taluni  anticamente,  ed  altri  ai  nostri  giorni  sappiamo  aver  vissuto  una 
vita  semplice  e naturale.  Pochi  animali  per  altro  raggiungono  1 età  dei 
1*  uomo  ,*  nessuna  specie  , come  la  umana  conserva  lungo  tempo  una 
sanità  uniforme  in  climi  differentissimi  , come  sotto  la  zona  torrida  e 
sotto  il  gelato  settentrione  , con  un  vitto  quasi  onninamente  diverso  . 

L’  uomo  in  tal  condizione  sembra  non  aver  dovuto  sul  principio 
perire  di  altr*  incomodi  , che  di  decrepitezza  : è differente  però  1 ori- 
gine delle  lesioni  esterne  , cui  soggiacer  dovette  1 audace  razza  degli 
uomini , nel  disputarsi  col  resto  degli  animali  e con  la  propria  specie 
il  possesso  della  terra.  Convenghiamo  adunque  che  forsi  alla  Medicina 
precorse  la  Chirurgici^  ma  non  istimiamo  che  si  possa  dedurne  alcuna 
seria  illazione:  poiché  non  la  vetustà,  ma  l’importanza  e 1 utile  con- 
feriscono la  nobiltà  alle  Scienze  : per  tale  riguardo  1 un  arte  e 1 altra 
hanno  un  oggetto  ed  un  progresso  comune  , godono  la  stessa  dignità , 
e poggiano  su  i principii  medesimi.  Non  è la  Medicina  meno  al  chi- 
rurgo necessaria  di  quello  che  la  Chirurgia  è al  medico  ; tanto  che  si 
è mal  desunta  dalla  superficie  interna  ed  esterna  dell  uomo  la  divisione 
di  una  sola  medesima  scienza. 

Il  primo  medico  , o il  primo  chirurgo  fu  la  natura  ; il  secondo 
fu  il  caso  , e la  sperienza  figlia  della  necessità.  Che  i primi  uomini 
abbiano  imparato  i rimedii  dagli  animali  , è favola.  Chi  è sorpreso 
da  qualche  malattia  , per  lo  più  non  appetisce  alcun  cibo,  spesso  l’ab- 
borrisce  , si  duole  quando  ne  abbia  preso  , e spontaneamente  se  ne 
astiene  : chi  sente  dolore  si  dimena  inquieto  , si  volge  e rivolge  in 
varie  posizioni  , e nella  migliore  che  trova  , si  ferma  : chi  sentesi  di- 
sposto a vomitare  , applica  alle  fauci  il  dito  ( forse  il  primo  emetico 
de’ mortali)  , e provoca  lo  stomaco  a scaricarsi  : chi  versa  del  sangue 
per  una  ferita  , ne  oppila  al  più  presto  T apertura.  Cosi  debbesi  gh 
elementi  di  tutta  la  Medicina  attribuire  al  dettame  delia  natura  stessa  , 
ed  alla  osservazione  fatta  su  quelle  cose*  che  a caso  o deliberatamene 
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‘slh  -o  rq,  » ° .g'°varono.  Perciò  la  Medicina  è sempre  e- 
sis  (a  . e se  furono  banditi  da  Roma  i medicastri  , la  Medicina  non 
potè  non  restare  coi  cittadini.  ’ MMlcma  no“ 

Siccome  la  natura  non  esibiva,  nè  la  sperienza  suggeriva  a lutti 
le  medicine  ; cosi  chiunque  spinto  dalla  pietà  o in  passando  o chia- 

che °saSpe va^dl^ver  3 de81 2’infermi  ’ proponeva  qualche  rimedio, 

li  A noco  : rul  & ° \Se  SteSS°  ° ad  altri  in  malattie  consimi- 

mintrato  nò-.  Ps„?ri  P‘U  Vecehl  ’ 'ui  una  lunga  vita  poteva  aver  som- 
ministrato  pm  sperienza  , o i padri  di  famiglia  , o i ma-nati  che 

vi  avevafoOVoccase  T7  nUmer°  di  ^ di  congiunti0,  e di  sei- 

ogni  altro  esnerf^  lT  d‘  fre3u!nl1  osservazioni  , si  rendevano  più  di 
g i altro  esperti  nelle  cognizioni  mediche.  Perciò  la  Reggia  ed  il  San- 
tuario furono  la  culla  venerabile  di  quest’  arte. 

Grecia™' ™i°  f®  -.“fT  6 -e  .arti  con  le  colonie  dal1’  E9^°  alla 
fcrccta,  questa  fu  il  teatro  principale  della  Medicina  e della  Chirur- 

f’  ifrK  bambina.  Ma  già  nell’  Egitto  , perchè  la  cura  delle  ma- 

UQ  °Pera.  dMna  che  "OH’ animo  dei  mortali  un’ am- 
pli Tip’  6n  ®m?ta  lnsPlr®  » coloro  eh’ erano  consecrati  al  cullo  de- 
fctano‘,lafer  S“adagnarsi  il  rispetto  e la  fiducia  dei  popoli  , si  avva- 
mezzi  stessi  della  Medicina  ; di  cui  si  erano  istruiti  non 
enza  avere  studiato  il  cuor  dell’uomo.’ Ai  sacerdoti  coinè  p„p0 
lo  d.  placar  1 ,ra  d;  un  Dio  , e d’ implorarne  il  favore.  Questi  deriva- 
che  ,UU’'27  S7,fVa  de.  e malattie  da  Giove  oltraggiato  piuttosto 
hite  PO  0bbhf0.delTle  la§s'  nalllraIi  ; ed  magnarono  a redimere  la  sa- 

crldhò  moltpflp,l‘itLa  fidUC'a  degl'  amma,at'  al  medico  sacerdote  ac- 
vpnpra  molte  inettissime  cose  ; e la  virtù  de’ rimedii  conciliò  mag-ior 

la  Medicina  e ? °A}lÙ.  ’*  d‘  m°d°  ^ " soslenevaao  scambievolmente 

pI,1,p  ^l.<1Ue3U!  SC',e,"Za  °^usca*a  non  poco  dalla  Patologia' divina,  non 
ebbe  incremento  alcuno  sotto  al  sacerdozio  medico  ; meno  eh-  pm-  g 

tanto  in  laC?S7n  g‘‘  °raColÌ  ed  1 ™a3lS!‘  »ei  , confermati  Sdi 

mondi  i dai  a.  sPer!enza  ’ e separando  i sagrifizii  puri  dagl’  im- 
wzo/i</z  indegni  del  gradimento  degli  Dei , ed  attentamente  esaminan- 

l ’,  S'“°  1 Pr,n"  f°ndf  !f““ da  altri  obbliati,  della  Splancnologia 
s del  corpo  sano  che  dell’  infermo  ; e determinò  con  leggi  divine  ciò 
eh  era  convenevole  al  clima  , ed  ai  temperamenti.  Queste  leggi  emà- 

crÓvaPnró“lneramente  “ fMiam,  e fra  gli  Arabi  e,  fra  gli ^Egizii, 
nell’  FAtt  ??r3Pic‘?c'a  del  sacerdoti  legislatori.  La  cura  che  si  aveva 
, I 'b  " 1 ar.  m'balsainare  i cadaveri  da  uomini  pubblici  addetti  a 

lai  uopo  , a molti  porse  1 opportunità  di  far  delle  osservazioni  inlor- 

vatoloaktF°A'  e<h  ^ ‘ ,f  ff  delle  malattie  ; tanto  che  1’  Anatomia 
deeli  n ’ ’’  * cbe  a biologica  avrebbe  potuto  attirarsi  l’attenzione 

2 :™;  se  Per  "uovo  fatale  destino  dai  sacerdoti  non  fosse  sialo 

dichiarato  immondo  chi  prendesse  ad  anatomizzare  un  cadavere. 

maialile  cht  111  qU*  “!?ncan*e  di  principii  non  fu  una  scienza.  Le 
rimedio  n "l  Ian°  Sm"  1 lla  orP  venivau  curate  con  un  medesimo 
avevano  nn  n avail°  trascurale  : in  modo  però  che  alcune  famiglie 
inaJeior  ™,P  ° ..CataloS°  di  rimedii,  e più  delle  altre  e con 

linfie  /re  i i n vigilavano  a sanar  gli  ammalati.  Questo  fu  l’uso; 
hn  thè  Ippocralc , uomo  superiore  a qualunque  umano  elogio,  da’ma- 


it 

feriali  totalmente  sconnessi  stabilì  i fondamenti  solidissimi  dell7 arte,  no- 
tò fedelmente  il  corso  delle  malattie  , proseguì  instancabilmente  a rac- 
cogliere  i segni  pronostici  della  salute  o della  morte  , a succintamen- 
te descrivere  e con  sincerità  1’  azione  delle  cagioni  e de’  rimedii  , ed 
a fare  in  somma  l’ attentissimo  osservatore  sopra  di  una  menoma  cosa. 

Appena  morto  il  fondatore  della  nuova  scienza  , il  delirio  de5  fi- 
losofanti invase  il  capo  dei  medici  , com'era  avvenuto  prima  d’  Ippo- 
crate sotto  Pittayora , e quindi  sotto  l’ autorità  di  Platone  ; e coi  bel- 
letti di  assurdissime  ipotesi  sfigurarono  i divini  lineamenti  di  un’  arte 
allor  nascente. 

Alla  fine  in  tempo  di  Erasìstrato  questa  scienza  fu  divisa  in  tre 
parti  ; delle  quali  la  prima  con  la  dieta , coi  farmaci  la  seconda,  e la 
terza  con  la  mano  combattevano  le  infermità.  Queste  tre  parti  furono 
talmente  infestate  dalla  follia  de’  tempi  , e dalla  ostinata  smania  di  sii- 
logizzare  , che  sotto  il  regno  di  Tolomeo  , Serapione  antesignano  de- 
gli empirici  superiore  a tanti  vaneggiamenti  , rinunziando  a tult’  i ra- 
ziocino nel  medicare,  appellava  alla  sola  sperienza  in  quest’arte.  La  set- 
ta de’  dommatici  , non  negando  1’  autorità  della  sperienza  , ma  allet- 
tata dalle  illusioni  de’ ragionamenti  sottilizzati,  a tale  studio  più  facil- 
mente si  addisse  , che  a quello  delle  osservazioni  , piu  lento  ed  assai 
tedioso  per  gl’  ingegni  fervidi  ed  impazienti. 

Dalla  Grecia  passò  a Roma  la  Medicina  ; la  quale  , perchè  cru- 
dele sotto  Arcagato  , con  costui  ne  ffu  espulsa.  Si  conferì  quindi  il 
dritto  di  esercitarla  ad  Asclepiade  , uomo  eloquente  , ma  vanissimo  : 
e sotto  Augusto  , Temisone  fondò  la  setta  de’  metodici.  Poco  dopo 
comparve  in  Roma  il  grande  luminare  Celso  , il  quale  se  non  eser- 
citò egli  stesso  l’una  Medicina  e 1’  altra  , per  la  eleganza  ed  ingenui- 
tà del  discorso  era  ben  degno  di  professarla. 

Dopo  Celso  venne  Claudio  Galeno  , di  nazione  greco,  di  vastis- 
sima erudizione,  vindice  d’  Ippocrate  ; espulso  già  per  invidia  da  Ro- 
ma  , e quindi  ivi  gloriosamente  reduce  , e trionfante  dei  suoi  nemici. 
Frattanto  neppur  costui  dalle  seduzioni  dell’  ingegno  si  guardò  abba- 
stanza , per  non  intrudere  nell’  arte  sua  gravissimi  errori , che  dovea- 
no  sussistere  per  molti  secoli  , ne’  quali  dettò  legge  questo  sol  perga- 
ineno. 

Areteo  medico  di  epoca  incerta,  ma  probabilmente  non  anteriore 
a Galeno  , fedelissimo  descrittore  delle  malattie  dopo  Ippocrate  , mo- 
strò bene  quanto  la  Grecia  avrebbe  favorito  i progressi  della  medici- 
na, se  non  fosse  stata  poscia  abbandonata.  Sol  dopo  costui  , degli  al- 
tri medici  raccolsero  i frammenti  Aezio  , Egineta  , Alessandro  Tral- 
liano , Oribasio , Paolo  , Palladio  , Teojilo  , e 1’  ultimo  dei  Greci 
Attuario. 

Le  scorreriere  de’  barbari  soffogarono  la  cultura  della  medicina  , 
come  delle  altre  scienze.  Nelle  carte  bruciarono  la  massima  parte  del- 
le preziose  memorie  dell’  antichità  : il  residuo  andò  nelle  mani  degli 
Arabi ; fra  i quali  Haly  Aabbas  , R/iases  , Avicenna,  Haly  suo  fi- 
glio , quindi  Avenzohar , e Averrfioes  , ed  Albucasis  si  resero  celebri 
per  1’  oscurità  , e per  1’  anfania  , per  le  inezie  , e per  le  superstizio- 
ni. Chi  però  abbondasse  di  pazienza,  avrebbe  F occasione  di  rinvenire 
di  tanto  in  tanfo  mollo  di  buono  fra  gli  avanzi  degli  Arabi  : poiché 


quella  nazione  non  in  tutto  il  corso  di  tanti  secoli  fu  solita  a delirar® 
sopra  di  un  oggetto  così  serio  , e di  tutto  ciò  che  riguarda  la  salute. 
I sogni  della  filosofia  aristotelica  accrebber  le  follie  degli  scrittori  di 
quella  nazione  , e furono  esse  riputate  come  il  fondamento  stabile  del- 
la Medicina  ,,  fino  al  principio  del  secolo  passato  in  tutte  le  scuole  di 
Europa. 

Era  perciò  quasi  obbliata  la  Scienza  salutare  , quando  V inven- 
zione dell’arte  della  stampa  , di  eterna  memoria  agli  uomini,  estras- 
se alcuni  codici  dalla  polvere  di  Bizanzio  , e si  rinnovò  ed  accrebbe 
ìa  stima  per  la  dottrina  ippocratica  ; sebbene  allor  gl*  interpreti  v’  in- 
serirono molte  delle  sottigliezze  galeniche  , e delle  garrulità  arabiche. 
Vi  sopraggiunsero  i delirii  de*  chimici  , e degli  alchimisti  , fino  che 
ravvisata  bene  la  necessità  di  conoscere  la  struttura  del  corpo  umano, 
sì  destarono  per  cose  più  utili  gl’  ingegni  immortali  di  Mondino , di 
Berengario  Carpense  , di  V esalio  , di  Colombo  , di  Eustachio . La 
circolazione  del  sangue  , prima  non  interamente  sconosciuta , fu  dime- 
strata  da  Harvey  ; senza  che  però  ne  ridondasse  in  Medicina  quell’emo- 
1 umento  , che  si  avrebbe  dovuto  prevederne.  Finalmente  Asellio  in- 
cominciò a segnare  la  scoverta  dei  vasi  lattei  , e si  stabilirono  i fon- 
damenti della  odierna  mirabile  dottrina  dei  vasi  linfatici  (2). 

Intanto  lo  studio  della  dottrina  ippocratica  cresceva  da  per  lut- 
to , e le  fatiche  dell’  insigne  Sydenkam  rendeano  il  pristino  decoro  al* 
la  Medicina.  A tanto  lume  si  faceano  maggiori  progressi  nell’  arte  : 
comparirono  i sublimi  talenti  di  Staici  3 di  Fed.  Hojfimann  , e quindi 
di  Boerhaave;  i quali  avrebbero  promosso  grandi  avanzamenti  nell’ar- 
te salutare , se  le  scuole  allora  non  avessero  abusato  degli  argomenti 
matematici  nella  scienza  medica.  Finalmente  compilati  i travagli  delle 
altre  nazioni  , e crescendo  da  per  tutto  il  numero  degli  osservatori  , 
l’antica  verità  da  Ippocrate  inculcata  invano  ai  posteri  , penetrò  lo 
spirito  dei  medici  : ed  ora  siam  costretti  a concordemente  confessare , 
eh*  è vana  quella  dottrina  la  quale  non  è dedotta  dalle  osservazio- 
ni (3). 

Vi  fu  tempo  però  in  cui  si  ebbe  ragione  di  sperar  dall’arte  de’Me- 
dici  la  conservazione  ed  il  riacquisto  della  salute.  La  prima  essendo  il 
nobilissimo  oggetto  della  Medicina,  sarebbe  la  più  agevol  parte  della  pro- 
fessione ; se  la  trascuraggine  dell’uomo  stesso,  e la  tirannia  della  voluttà  e 
delie  passioni  non  disturbassero  la  maggior  parte  della  cura.  Non  è pos- 
sibile allontanare  dal  popolo  tutte  le  cagioni  morbose;  nè  i medici  pos- 
sono supplir  sempre  alla  negligenza  de’  principi  nel  prevenir  la  mise- 
ria dei  popoli,  e le  cagioni  di  malattie  evitabili.  Curiamo  la  malattia 
presente  col  consiglio  , e con  1’  opera  ; il  primo  de’  quali  suggerisce 
agli  ammalali  la  regola  di  governarsi  nelle  malattie  , di  modo  che 
quello  bene  spesso  basta  a vincere  felicemente  molti  mali  gravissimi. 
Poiché  nel  corpo  animale  e nel  vegetabile  è insita  una  forza  efficacis- 
sima , mercè  di  cui  la  natura  suol  curar  le  ferite  , agglutinar  le  par- 
ti separate  , riprodurre  le  perdute  , ed  eliminare  i corpi  estranei  in- 
trusi in  alcuna  parte  del  corpo  ; perciò  ancor  nulla  operando  soglia- 
mo bene  spesso  curar  le  malattie  , e non  aver  bisogno  di  operare  se 
non  quando  converrà  moderar  1*  eccesso  delle  forze  della  macchina  , 
o rialzarle  quando  sono  avvilite  , 0 ricondurle  al  loro  fine  quando  ne 


traviano.  Se  poi  sembrano  necessarie  tali  operazioni  ( nel  qual  caso 
abbisogna  di  maggior  prudenza  il  medico  ) , allora  si  deve  aver  ricor- 
so a quattro  aiuti  ; poiché  sogliamo  sovvenire  agl*  infermi  o con  la 
dieta  , o co’  rimedii  , o con  la  mano  e con  gli  strumenti , oppure  con 
mezzi  morali.  Così,  ci  riesce  alle  volte  di  ripristinar  la  salute  con  la 
sola  mutazione  del  vitto  ; con  la  saggia  direzione  dei  patemi  d’animo 
possiamo  dissipare  molle  malattie  ; e molto  più  si  potrebbe  aspettare 
dal  prudente  governo  dello  spirito  , se  sapessimo  impiegare  altrettanta 
industria  nello  studio  della  morale  dell5  uomo  , quanta  ne  spendiamo 
in  quello  di  altre  medicine. 

Un  convalescente  eh’  è campato  dal  pericolo  trovandosi  fra  la 
malattia  e la  salute  , languisce  , ed  implora  il  consiglio  e ’1  soccorso 
del  medico.  Molti  periscono  nel  porto  stesso  ; e quei  che  muoiono 
per  aver  trascurato  il  termine  delle  malattie  per  colpa  loro  , o mol- 
to più  per  colpa  de’  medici  , eguagliano  quasi  il  numero  di  coloro 
che  ne  han  disprezzato  il  principio.  Il  rinascente  appetito  de’  cibi  in 
quell’  epoca  9 e la  maggior  sensibilità  della  mente  , come  anche  i re» 
plicati  e continui  sforzi  della  natura  vie  più  in  tempo  della  convale- 
scenza nel  terminar  molte  malattie  acute , sogliono  dar  frequentissime 
occasioni  alle  recidive  , e ad  altre  infermità  molto  peggiori  della  pri- 
mitiva. Ma  quello  stesso  principio  che  veglia  per  espeller  da  noi  la 
cagione  morbosa  , ne’  convalescenti  si  occupa  a risarcire  i danni  deh 
la  macchina  : e perciò  abbisogna  di  direzione  , o di  aumento , Q di 
moderazione.  Non  tutti  gli  ammalati  hanno  una  simile  convalescenza  ; 
questa  diversifica  secondo  la  diversità  della  malattia  allor  superata , la 
quale  convalescenza  costituisce  una  delle  operazioni  della  natura  , sem- 
pre ammirabili , ma  non  bene  intese  dai  medici. 

Tutto  ciò  dimostra  abbastanza  la  grand’  estensione  e le  difficoltà 
della  Scienza  che  professiamo.  Per  superar  queste  non  abbiamo  che 
due  mezzi.*  cioè  la  cognizione  delle  regole  che  diriggono  l’arte,  os- 
sìa il  metodo  di  medicare  ; e la  cognizione  di  tutto  ciò  che  sì  può  e- 
seguire  appresa  in  casi  consimili  s ossia  la  sperienza . La  prima  , che 
si  occupa  a conoscere  e curar  ciascuna  malattia  si  appella  Terapia 
speciale ; la  seconda  suggeritaci  dalla  osservazione  attenta  e frequen- 
te sopra  gli  ammalati , e dal  giusto  giudizio  sopra  ciascun  di  essi  9 
chiamasi  Clinica  9 ossia  scienza  pratica  di  tutto  ciò  che  avviene  al  iet- 
to degli  ammalati.  Non  basta  la  ragione  sola  , nè  la  sola  sperienza 
in  una  operazione  cotanto  difficile.  La  prima  ha  assegnato  le  medici- 
ne a poche  malattie;  la  seconda  non  può  sempre  fidarsi  dell’ analogia 
Una  ragione  in  medicina  può  essere  immaginata  dalla  sola  perspica- 
cia dell’  ingegno  ; un  altra  , eh’  è parlo  della  sperienza  , dietro  tanti 
corollarii  dedotti  da  una  serie  fedele  di  osservazioni  altrui  , cì  offre 
un  sistema  , che  possiam  consultare  in  malattie  non  ancor  da  noi  os- 
servate. La  prima  costituisce  una  madre  feconda  d’ipotesi  , e dì  erro- 
ri ; la  seconda  somministra  il  più  saldo  e forse  l’unico  fondamento  , 
su  cui  poggiare  la  nostra  confidenza. 

Provveduti  di  tale  teorica , e della  somma  delle  cognizioni  uose* 
logiche  e terapeutiche  , possiamo  innollrarci  a distinguere , giudicare  * 
e finalmente  a curare  , od  almeno  a palliare  le  malattie  che  ci  si 
presentano.  Passiamo  a conoscere  , a discernere  una  malattia  con  al* 


tendere  alle  cagioni  ed  ai  sintomi  di  essa.  La  natura  delle  cagioni  per 
altro  non  sempre  si  ravvisa  con  evidenza  ; e spesso  , anche  ignoran- 
do queste  , sogliam  curare  le  malattie  (come  suole  avvenire  in  alcune 
intermittenti  , nello  scorbuto  , ec.) 

Possiamo  aver  grandi  risorse  da  una  giusta  considerazione  di  quel- 
le ; e la  conoscenza  dell’  indole  delia  costituzione  epidemica  supplisce 
spessissimo  alla  cognizione  delle  cagioni.  Il  discernimento  delle  ma- 
lattie o Diagnostica  , si  ricava  dall’analogia  ovvero  dalla  discrepanza 
dei  sintomi  coi  caratteri  noti  di  un’  altra  malattia  , e costituisce  la  ba- 
se di  tutta  l’arte.  Il  giudizio  su  la  malattia  relativamente  all’ esito  os- 
sia termine  della  medesima  si  dice  Pronostico  ; dal  quale , siccome  ne 
dipendono  i momenti  della  buona  riuscita  della  cura  , così  rilevasi  be- 
nissimo la  perspicacia  e la  prudenza  del  medico. 

Molte  malattie  non  possono  esser  con  sicurezza  ed  impunemente 
curate  ; altre  non  lo  possono  completamente  , e richieggono  piuttosto 
un  metodo  palliativo.  Questo  alle  volte  può  estendersi  ai  sintomi  di 
una  malattia  anche  curabile  , in  caso  che  la  ferocia  di  essi  minaccia 
pericoli  , e quando  la  di  loro  cagione  non  può  esser  sollecitamente  al- 
lontanata con  la  cura  eradicativa.  Si  ottiene  questa  dietro  una  esatta 
considerazione  delle  forze  della  natura  , e cor  una  prudente  modera- 
zione di  esse  : son  questi  i fondamenti  del  metodo  espettanle  e del- 
l’attivo.  Il  perno  della  medela  è allontanar  le  cagioni  ; e con  questo 
sol  mezzo  rendiamo  la  perduta  speditezza  alle  funzioni  : ma  per  esser 
quelle  ignote  o superiori  ai  nostri  sforzi  , si  può  spesso  attutarle,  sen- 
za  poter  espellerle  dal  corpo. 

Vi  è però  nella  macchina  inferma  dell  uomo  , come  nei  movi- 
menti di  un  corpo  ben  sano  , un’  ordine  sublime  e costante  , con  cui 
la  natura  procede  nel  repristinar  la  salute  , o con  cui  va  ella  ceden- 
do alla  prepotenza  della  forza  morbosa.  Non  sembra  quest’ordine  co- 
sì complicato  , com’  è 1’  aspetto  delle  malattie  .*  ma  , ad  eccezione  di 
quelle  che  si  propagano  per  mezzo  di  un  seminio  specifico  s a guisa 
delle  piante  , e che  riproducono  in  qualunque  corpo  la  stessa  malat- 
tia , fra  le  altre  infermità  non  si  osserva  un  ordine  di  analogia  ; on- 
de poter  , come  in  botanica  , godere  la  stessa  felicità  linneana  nella 
distribuzione  sistematica  di  quelle.  Non  è però  inutile  il  travaglio  dei 
nosologisti  ; poiché  sebbene  i loro  sistemi  non  aggrandiscano  la  scien- 
za , la  rendono  bensì  molto  più  agevole  , e costituiscono  un  indice 
delle  malattie  più  accurato  , e molto  necessario  ai  medici  pratici  ; ren- 
dono questi  più  attenti  su  i sintomi  primarii  o caratteristici;  in  poche 
pagine  comprendono  le  fatiche  di  tanti  secoli , distribuite  sotto  un  da- 
to ordine  ; assegnano  a cose  certe  nomi  non  ambigui;  e generalizza- 
no a tutte  le  nazioni  il  linguaggio  medico  , dall’  aver  trascurato  il 
quale  per  sì  lungo  tempo  , e dall’  averlo  orribilmente  confuso  , gran 
disordine  fra  i medici  e grande  oscurità  di  vocaboli  insorse. 

Nell’  ordinar  le  famiglie  delle  malattie  pratichiamo  una  disposi- 
zione , che  almeno  a noi  , sembra  meno  imperfetta:  in  questa  diamo 
il  primo  luogo  alle  Febbri  essenziali  ; non  alle  sintomatiche.  Qual 
sia  bordine  che  seguiremo  nelle  altre  malattie,  si  vedrà  nell’elenco 
bell’  Opera  quando  sarà  completa  (4). 
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PROSPETTO  GENERALE  DELLE  FEBBRI. 


» 


§.  1.  Piretologìa.  -Il  nome  di  Febbre  si  estende  a gran  numero  di 
malattie.  Il  Trattato  che  si  occupa  di  essa  , che  insegna  a conoscer- 
la , e dedurla  da  cagioni  legittime  a distinguerla  , a giudicarne^  a 
curarla  , a prevenirla  , si  dice  Piretologìa  (5). 

2.  Natura  della  febbre.  La  febbre  non  esenta  età,  nè  sesso , 
nè  temperamento  alcuno  : attacca  con  più  irruenza  i torti,  e con  mag- 
giore ostinazione  i deboli  : alle  volte  è semplice  ; talvolta  precede  , 
o accompagna  , o termina  un’  altra  malattia  (6). 

§.  3.  Definizione.  Non  si  può  facilmente  definire  che  cosa  è la 
febbre  ; nè  si  può  con  precisione  additare  il  suo  carattere  evidente  , 
specifico,  necessario.  La  presenza  di  tutt* i sintomi  della  febbre  indica 
la  presenza  di  questa  ; ma  la  mancanza  di  molti  di  essi  non  indica 
mancanza  della  febbre.  La  febbre  è il  segnale  di  alcune  malattie  piut- 
tosto , che  la  malattia  stessa,  il  voler  chiamarla  un  mezzo  di  cui  la 
natura  si  avvale  per  separare  i materiali  puri  dagl’impuri,  uno  sforzo 
delia  vita  che  s5  impegna  di  espellere  la  cagicrn  della  morte , egli  è 
annunziarne  1’  effetto  piuttosto  che  1’  essenza;  sebbene  sia  insito  al  corpo 
animale  ed  al  vegetabile  un  principio  finora  sconosciuto,  il  quale  ri- 
produce le  parti  amputate  , riunisce  le  fratturate , o divise,  e talune 
sostanze  nocive  depura  , inviluppa  , separa  , espelle.  Questo  principio 
inerente  alla  fibra  irritabile,  ed  alla  polpa  sensitiva  dei  nervi  , in 
molte  febbri  più  energicamente  che  nelle  affezioni  croniche,  viene  at- 
tivato, eccitalo  dagli  stimoli  , e talvolta  riagisce  in  eccesso  fino  alla 
propria  distruzione;  può  essere  assalito,  oppresso,  soffocato  da  sostanze 
putride  , mefìtiche  „ da  veleni  , da  miasmi,  da  contagii,  dalla  mesti- 
zia , dal  timore , da  qualunque  violentissima  passione  deprimente 
dalla  mancanza  del  necessario  alimento.  Perciò  si  potrà  definir  la  feb- 
bre: Un  affezione  della  natura  riagente  alla  irritazione  di  uno  sti- 
molo insolito  , con  lesione  quinci  di  qualche  funzione.  Ma  è me- 
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glio  intendere  le  differenze  delle  cose,  che  disputar  su  inomi.  Perehe 
. *?°  te  febb|!  }1  pnncipio  vitale  resta  quasi  sopraffatto  dalla  cagione 

morbosa  , quella  nazione  della  natura  può  chiamarsi  una  tendenza  a 
i sagire  piuttosto,  che  una  vera  riazione  (7). 

§.  4.  Sintomi.  Alcuni  sintomi  precedono  ed  annunziano  la  feb- 

brf  G*1  CJliaJn??°  smtomi  Precursori  : altri  accompagnano  anzi  co- 
stituiscono la  febbre  stessa  e si  dicono  sintomi  costitutivi.  Alle  volte 
mancano  1 primi  ; 1 secondi  presi  insieme  costituiscono  la  febbre  , ma 
separati  perdono  di  automa  spesse  volte  , od  almeno  la  di  loro  as- 
senza non  ci  assicura  dell  assenza  della  febbre» 

§.  5 . I sintomi  precursori.  (§.  4.)  f accidentali  nelle  febbri,  so- 
gliono essere  : senso  di  mal  umore , increscimento  , pigrezza,  smemo- 
raggine,  mutabilità  esaltata,  offuscamento  o alterazione  de' sensi  an- 
goscia , gravezza  insuperabile  dei  membri  e del  corpo  intero  , dolore 
ottuso  , sensazione  ingrata  , prontezza  de’ membri  a stancarsi  stirac 
eh, amenti,  sbadigli , avversione  al  cibo;  mucosità,  secchezza  sete 
della  bocca  ; molestia  nei  precordii , rutti,  nausea,  voglia  di  vomi- 
tare; aridezza  o corrugazione : della  cute,  lieve  ribrezzo  che  sorge 
dalla  spina  del  dorso,  ascende  verso  le  scapole,  scende  ai  lombi 
traversa  quasi  stringendo  ,1  petto,  con  un  calor  vago  ed  intercorren- 

soliioS'CCaZTe-  ° ai,Ivldlnfmo  delle  piaghe;  pallore,  o rossore  in- 
solito, emulazione  grave  ed  evidente  de’ lineamenti  della  faccia-  ara 

vezza  o ottuso  dolor  di  testa;  aumento  o diminuzione  dello  splen- 
dore degli  occhi;  sonno  spaventoso,  interrotto,  inquieto,  ovvero  ve- 
glia perenne  ; sopore  continuo  , che  non  ristora  1’  ammalato  ; sospen- 
sione totale  o aumento  o disturbo  delle  secrezioni  naturali  e consuete 
$.  6.  I sintomi  costitutivi  o essenziali  della  febbre  sono  i seguenti- 
a ) La  continuazione  e F incremento  de’segni  precursori  (fi  5 ) 
lassezza  specialmente  maggiore,  e senso  irrequieto  di  mal  essere;  ec- 
cesso talora  delle  forze  sotto  forma  di  delirio,  d,  furore;  sovente  tre- 
moho  ed  incostanza  nelle  azioni;  alle  volte  forza  torosa  con  incer- 
tezza d.  movimenti  e con  manifesta  lesione  delle  funzioni. 

„ A f''eddo)-  I*  brivido,  l’ orripilazione , il  ribrezzo  , sotto  ai 
quali  la  cute  si  rende  pallida  , contratta  , secca  , anserina  , rigida  : 
le  unghie  s imbiancano  , o s.  allividiscono;  il  senso  del  taito  s’ in- 
debolisce, o s,  perde  m tutto,  o si  deprava;  la  memoria  vien  meno- 
« muscoli  tremolano  , o si  convellono  ; i vasi  cutanei  sembrano  coll 
lassi  , o scompariscono  ; i pori  si  chiudono  ; la  respirazione  si  fa  ine- 
guale, tossicolosa , difficile  , ansante  ; lo  stomaco  è oppresso  , si  gon- 
fia , duole  , ha  nausea  , propende  al  vomito  , erutta  fiati , od  altri 
material,  contenutivi.  La  cavità  della  bocca  e la  lingua  inaridite  sen- 
ono  un  sapore  moccioso  , o amaro,  ovvero  nessuno;  soffrono  sete  ane- 
losa  di  qualche  bevanda  abbondante,  grave  allo  stomaco,  nociva 
L oima  e copiosa,  cruda,  acquosa.  1 polsi  son  contratti,  piccioli 
frequenti  ed  alle  volte  anche  più  lenti  dei  naturali  , e molto  ine! 

falvòita  è Pe;°‘a,r0l'a  ® reale  confermato  dal  termometro; 

talvolta  e a senso  dell  infermo  (apparente),  mentre  la  temperatura 

del  corpo  e naturale  , ed  alle  volte  anche  maggiore.  Il  freddo  talora 

o generale,  talor  limitato  in  questa,  o in  quella  parte  del  corpo.  H 

vnhl8”0  V °ird'nie  del  freddo  e incostante;  poiché  questo  spessissime 
volte  precede  ,1  calore  alle  volte  lo  interrompe  , qualche  volta  lo 

s.fgne  , e talora  lo  esclude  in  tutto  ; spesso  il  freddo  manca  , ed  è 


occupato  dal  calore;  finalmente  il  solo  freddo  per  molte  ore  domina, 
dal  principio  alla  fine  della  malattia  , sopprimendo  od  estinguendo 
all'atto  il  calore  vitale. 

Cagioni  del  freddo.  Da  quanto  si  è fin  qui  enumerato  apparisce, 
clic  il  freddo  non  è un  sintomo  necessario  della  febbre  ; eh3  esso  non 
è la  ragione  sufficiente  dello  sviluppo  del  calore  ; e che  non  può  aver 
la  sua  origine  se  non  se  nel  medesimo  sistema  de3  nervi , sebbene  in 
modo  finora  sconosciuto. 

Effetti  del  freddo.  Gli  effetti  del  freddo  febbrile  i più  manife- 
sti , sono  : ineguaglianza,  lentezza,  interruzione  del  circolo  degli  umo- 
ri ; replezione  del  capo,  dei  polmoni,  del  cuore,  de3  vasi  maggiori  ; 
spossamento  de5  solidi , debolezza  , inerzia  del  sistema  linfatico  , cam- 
biamento della  crasi  degli  umori,  adesione  delle  loro  parti  rallentata; 
svasamento  dei  liquidi  stessi , loro  stasi  in  alcuna  cavità  del  corpo,  o 
nella  tela  cellulare  ; ostruzione  delle  glandole,  dei  visceri,  dei  canali 
escretori  ; affezione  dei  nervi  sotto  varie  e moltiplici  forme,  il  freddo 
che  comparisce  verso  la  metà  del  corso  della  febbre  indica  talvolta 
suppurazione,  cancrena,  sfacelo  di  qualche  parte  attualmente  infiam* 
mata  (8). 

c— Calore.)  Il  calore  suole  spesso  seguire,  talvolta  precedere,  © 
interrompere  il  freddo  , o pure  sviluppa  senza  del  freddo  , o almeno 
non  ne  dipende , nè  suol  essere  proporzionale  a questo  : alle  volte  è 
•vero  , alle  volte  sentito  dal  solo  infermo;  può  essere  generale,  o par» 
siale  , interno  od  esterno;  alle  volte  è nullo , cioè  non  eccede  la  lem- 
peratura  naturale  di  16  gradi  (di  Farenheit)  ; sul  principio  è mite  ed 
interrotto  , quindi  cresce  , e si  rende  secco  , poi  umido  , spesso  mor**» 
dace  e scottante  le  dita. 

In  tempo  del  calore  i polsi  vanno  rendendosi  frequenti  , eguali , 
e liberi  ; alie  volte  però  differiscono  poco  dai  naturali  ; più  chiara- 
mente e con  maggiore  veemenza  in  alcune  parti  del  corpo  vibrano  le 
arterie  , come  nel  collo  , nelle  tempia  , e ne5  luoghi  infiammati.  Il 
capo  si  riscalda  e duole;  la  memoria  va  rinvigorendosi,  i sensi  interni 
si  rendono  più  squisiti , e spesso  si  turbano.  Le  gole  si  tingono  di  un 
rosso  intenso  , gli  occhi  acquistano  uno  splendore  scintillante  ; la  sete 
cresce  , o col  freddo  va  estinguendosi  ; la  respirazione  si  rende  veloce, 
ma  libera  , se  il  petto  non  è attaccato  da  qualche  locale  affezione  ; 
le  orine  sono  brucianti  ed  a color  di  fiamma  , alquanto  rosse,  brune, 
crasse,  poi  torbide,  e sierose;  la  nausea,  o il  vomito  inane  persevera, 
© cresce  , o spesse  fiate  cessa  col  cessar  del  freddo. 

Cagioni  del  calore.  La  cagione  del  calor  sanoì  e del  morboso  è 
poco  nota  ; gli  effetti  ne  sono  strani  e diffìcili  a spiegarsi  , e sovente 
sembrano  contrarii.  Il  calor  vero  morboso  dipende  dalFaumento  delle 
cagioni  che  producono  il  calor  sano , spezialmente  dall3  avanzamento 
della  respirazione,  dalla  nazione  rediviva  del  cuore,  delle  arterie,  e 
della  forza  nervosa  già  oppressa  nello  stadio  del  freddo  e dello  spasmo 
febbrile  : quel  calor  vero  morboso  talora  è semplice  e moderalo,  ta- 
lora eccessivo  e scottante.  Il  calore  apparente  (a  «se/250)  indica  che  il 
sistema  nervoso  è affetto  da  cagioni  accidentali,  e provviene  da  qualche 
sostanza  o stimolo  acre , contagioso  , gastrico,  esantematico  , specifico, 
purulento , od  altro. 

JEffetti  del  calore.  Gli  effetti  del  calore  animale  sano  , vitale  * 
sono  ; la  fluidità  la  circolazione  la  perfezione  la  secrezione  degli  umo- 
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ri  ; la  libertà  , la  flessibilità  , la  pronta  mobilità  dei  vasi  ; la  con- 
servazione delia  irritabilità,  della  sensibilità  propria  di  ciascuna  parte. 

L’effetto  del  calore  morboso  semplice  , o paro  , consiste  nel  di- 
scorre la  materia  viscida  e tenace,  nel  mutarla,  e nel  disporla  a scot- 
rere  in  circolazione,  e nel  prepararla  e perfezionarla  per  le  future  es- 
crezioni , suppurazioni  , metastasi  , crisi  : quindi  risulta  la  forza  di 
molte  febbri  intermittenti  o acute  nel  disciorre  ostruzioni  leggiere,  ed 
altri  mali  cronici:  da  ciò  dipende  ancora  la  disposizione  di  un  tumore 
immaturo  e durissimo  a cambiarsi  in  un  ascesso  molle  e fluttuante  , 
e la  cozione  degli  Antichi  , cioè  la  elaborazione  , la  preparazione 
della  materia  alle  future  deposizioni,  od  alle  crisi.  Per  correggere  pre- 
parare maturare  ed  espellere  le  materie  morbose  richiedesi  una  tem- 
peratura di  varii  gradi  , mite  cioè  , o intensa  , per  più  o meno  tem- 
po , a modo  degli  ascessi  , delle  piaghe,  dei  vajuoli  , de’ morbilli  , 
che  ricercano  il  calore  di  una  certa  durata  per  maturare,  e svilup- 
pa rsi.  11  calor  soverchio  sebbene  incapace  di  coagolar  la  linfa  , pure 
cangia  o disturba  le  secrezioni,  o ne  promuove  insolite,  accresce  o sop- 
prime le  naturali,  altera  la  composizione  de’  fluidi  , li  discioglie,  li 
contamina  ; espelle  pei  canali  le  parti  più  fluide;  gli  umori  stagnanti 
espone  ad  una  sollecita  corruzione  spontanea  ; gli  umori  poi  che  cir- 
colano , attesa  la  prevalenza  della  forza  vitale  , non  li  putrefà  , ma 
li  dispone  alla  putrescenza  ; ne  sviluppa  , ne  esalta  1’  acrezza  ; accre- 
sce, muta , ottunde,  estingue  la  sensibilità,  la  irritabilità;  rende  più 
pronta  al  coagolo  la  linfa  già  privata  della  parte  più  tenue,  ed  in 
certo  modo  stagnante  , e così  affretta  gl’  infarcimenti,  e le  ostruzioni: 
favorisce  1’  enorme  distenzione  , la  distrazione  , la  rottura  de’  vasi  , e 
quindi  l’emorragia.  Se  a cagioni  che  aumentano  il  calore  si  aggiugne 
qualche  stimolo  estraneo,  ovvero  se  questo  già  prima  occultato  nella 
macchina  , si  sviluppa  o ivi  si  genera,  allora  1’  effetto  del  calore  sarà 
vario  , e sovente  equivoco  e più  oscuro  , e va  a terminare  col  guasto 
di  alcune  parti  , o dell’  intero  organismo. 

11  calore  appaiente  (ad  sensum')  sensibile  al  solo  infermo,  sia  in- 
terno , sia  esterno,  particolare,  urente,  e mordace,  produce  effetti 
proporzionali  alle  sue  cagioni;  ed  effetti  altrettanto  maggiori  per  quanto 
è minore  la  forza  del  cuore  e de’ nervi,  la  quale  è intenta  a superare 
modificare  ed  espellere  quelle  cagioni  morbose.  Perciò  la  cozione  così 
detta  nelle  febbri  contagiose  , nervose,  lente,  e negl’  individui  cachet- 
tici o non  succede,  o pure  avvien  tarda,  ed  imperfetta  : la  sordidezza 
delle  piaghe,  la  frequenza  delle  metastasi  per  lo  più  sospette  ed  inu- 
tili , la  cancrena,  la  paralisi,  l’infarcimento  de’ visceri  , l’idropisia, 
¥ atrofìa  , la  tabe  sogliono  terminare  la  scena  febbrile  (9). 

d — Polso  febbrile .)  Nel  freddo  (b)  , e molto  più  nel  caldo  feb- 
brile (c)  il  polso  è piu  frequente  del  naturale  ; alle  volte  le  arterie 
accrescono  piuttosto  la  celerità  che  la  frequeuza  ; ma  non  rare  volte 
nelle  febbri  acute  , nelle  nervose  , nelle  contagiose  , nella  frenesia  , 
nella  peripneumonia  i polsi  sono  regolari  , non  più  frequenti  dei  na- 
turali , anzi  talvolta  più  lenti.  Nella  febbre  larvata , ed  anche  nella 
intermittente  perniciosa  il  polso  non  dà  sovente  alcun  indizio  di  feb- 
bre • per  cui  non  si  debbe  rifìdar  ciecamente  delle  arterie , come  di 
un  segno  assai  fallace. 

Gli  altri  sintomi  che  accompagnano  la  febbre  sono:  sete,  aneli- 
to , delirio  , pervigilio  , sopore  , convulsione  , dolore  , costipazione  o 


flusso  ili  ventre,  emorragìa,  sudore,  esantemi;  di  alcuni  de7  quali 
sintomi  si  è poc’anzi  fatto  parola  , e di  altri  si  parlerà  nel  trattato 
delle  febbri  in  ispecie  : questi  sono  meno  essenziali  di  quelli  , su  i 
quali  si  è ragionato  poco  innanzi  : in  Patologia  è luogo  opportuno  di 
esplorarne  la  natura,  le  cagioni,  e gli  effetti,  (io) 

7.  Cagioni.  Le  cagioni  remote  , che  dispongono  alle  febbri  , 
o che  a queste  danno  occasione  , sono  molte  , e spesse  ben  manifeste. 
L’origine,  la  cagione  prossima  (C  essenza)  delle  febbri  è tanto  oscura, 
che  deve  l’occhio  umano  disperar  di  giugnere  a conoscerla  ; poiché  a 
sci  or  re  la  difficoltà  non  basta  la  resistenza  accresciuta  nei  vasellini  ca- 
pillari , e la  lentezza  degli  umori  , non  F irritazione  del  sensorio  co- 
mune non  la  debolezza  di  energia  del  medesimo  , od  altro  supposto 
di  qualche  immaginazione  feconda  ; nò  il  miasmo,  nè  il  contagio  con- 
tengono la  ragione  sufficiente  de’  generi  delle  febbri  , e perciò  non 
escludono  altre  cagioni. 

Non  si  ha  maggiore  conoscenza  della  materia  febbrile  ; poiché 
nelle  febbri  non  sempre  si  deve  accusarne  i fluidi  ; nè  si  Ila  da  sup- 
porre che  questi  trasportino  seco  la  materia  morbosa,  come  i torrenti 
strascinano  i sassi  : è effetto  piuttosto  che  cagione  della  malattia  me- 
desima tutto  ciò  che  vien  espulso  nel  tempo  della  crise  per  diversi 
emuntorii  ; o almeno  difficilmente  se  ne  appalesa  la  cagione  a chi  ne 
la  ricerca. 

8.  Le  cagioni  note  ($.  7.)  delle  febbri  , sono  : 1.  Esterne  , 
intruse  nel  corpo  per  la  interna  , o per  la  esterna  superfìcie  : 1.  In- 
terne , nel  corpo  medesimo  sviluppate  , o generate  : 3.  Combinate 
interne  ed  esterne. 

Alle  prime  si  riferiscono  il  freddo  , il  caldo  , la  secchezza  , o la 
soverchia  umidità,  i’ impurità  mefìtica  dell’atmosfera  ambiente  ; i 
contagii  specifici  ch’esalano  da  altr’  infermi  sì  della  specie  umana 
come,  sebbene  rarissime  volte,  da  animali  di  altra  specie;  contagi 
che  si  spargono  tino  a certe  distanze  col  favore  dell’aria  ; la  quale  , 
sebbene  per  se  stessa  innocente,  sotto  alcune  circostanze  ignote  schiude 
e diffonde  il  veleno.  Talvolta  o per  mezzo  de’  meati  della  superfìcie 
esterna  o della  interna  , o per  mezzo  di  ferite,  o per  entrambe  le  vie; 
una  o replicate  volte  agendo  quei  contagii,  possono  facilmente  comu- 
nicarsi a soggetti  già  predisposti  dal  timore  , dalla  tristezza  , dalla 
inedia  , dalla  debolezza  in  somma,,  od  in  qualunque  altra  sconosciuta 
maniera.  Finalmente  alla  febbre  possono  dare  incentivo  varie  lesioni; 
come  le  contusioni,  le  concussioni , le  lussazioni,  le  fratture  , le  ero- 
sioni, le  lacerazioni,  le  ferite,  le  combustioni  , le  distrazioni , le  com- 
pressioni , le  reptazioni,  i travasi,  gli  aborti,  i parti  difficili  e proc- 
curati  dall’  arte  , la  troppo  affrettata  estrazione  delia  placenta  , la 
ritenzione  diuturna  della  stessa  o del  sangue  aggrumalo  nell’  utero,  il 
prolasso  dell’utero,  degF  intestini  , 1’ ernie  in  generale,  ec.;  sostanze 
troppo  acri,  veleni  applicati  esternamente,  insetti  penetrati  negli  orec- 
chi, nelle  narici,  nell’ano  : 1’  esiccazione  delle  piaghe,  gli  esantemi* 
ed  altre  efflorescenze  cutanee  retropulse  , la  deposizione  di  materiale 
purulento  o irritante  in  qualche  parte  del  corpo  , le  sostanze  che  si 
inghiottiscono  , come  il  cibo  o la  bevanda  che  pecchino  in  qualità  o 
in  quantità;  i drastici,  i veleni;  l’esercizio  mollo  violento  e continuo 
del  corpo  , i bagni  inopportuni  , i colpi  solari  , ec. 

I fluidi  e i solidi  stessi  del  corpo  somministrar  possono  materiali 
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capaci  di  distruggerlo  ; uè  i chimici  sanno  formare  un  veleno  tanto: 
deciso  e potente,  quanto  è quello  che  noi  stessi  ci  fabbrichiamo  1 
polmoni  espirano  un’  aria  mefitica,  la  cute  traspira  un  vapore  infesto 
per  un  indole  ancoi  poco  intesa  , i reni  feltrano  una  specie  di  lisci- 
via , il  fegato  una  specie  di  morchia  ; sostanze  dispostissime  alla  cor- 
ruzione , e pregne  di  materiale  calcoloso  estratto  in  gran  parte  dalla 
sostanza  degli  ossi.  11  siero  del  sangue,  la  saliva,  le  lagrime,  Fu-- 
more  gastrico,  la  linfa  , il  muco,  il  fluido  seminale,  la  sinovia  , lat 
midolla  degli  ossi  , 1 adipe  dipendono  bensì  dalia  riazione  de’  solidi, 
da' quali  ^sono  preparati  e contenuti  ; ma  tutti  questi  liquidi  o sot- 
tratti all'  azione  de’ solidi,  o esposti  a certe  circostanze,  subiscono  dei  i 
cambiamenti  proprii  ; abbenchè  questi  cambiamenti  confermati  dalla 
Osservazfone  quotidiana  non  possano  esser  definiti  , nè  ridotti  a deter- 
minale specie  di  alterazioni.  Ma  gli  organi  stessi  che  governano  il  la- 
voro de'  liquidi , eccitati  da  uno  stimolo  qualunque  specifico  , puru- 
lento , contagioso  , alterano  le  funzioni  , e così  preparano  un  umore 
diverso  dal  primo,  irritante,  e nocivo.  I primi  semi  delle  malattie 
contagiose  spontaneamente  sviluppate  dall5  animale  infermo  , produr- 
ranno malattie  di  specie  determinata  ; come  gli  animali  e le  piante 
serbano  le  specie  che  sortirono  dalla  creazione.  Ma  la  sola  irritazione 

0 T infìammamento  può  altresì  cambiar  l’azione  de5  vasi  secretori*  e 
in  tal  modo  coagola  la  linfa  , e la  converte  in  una  materia  densa  e 
purulenta  dentro  i confini  stessi  dei  canali,  e nei  loro  rami  laterali; 
edetto  che  solamente  avrebbe  potuto  prodursi  da  una  temperatura 
maggiore  della  temperatura  naturale  , o da  acidi  forti,  o dall5  alcoo- 
ie  , o dal  contatto  dell’aria  libera;  e crescendo  ulteriormente  la  se- 
crezione morbosa  , questa  linfa  convertesi  m icore  fetidissimo  e mor- 
dace. Danni  non  minori  di  questi  reca  il  riassorbimento  della  marcia, 

ella  materia  icorosa,  o sfacelosa  , del  siero  o della  linfa  travasata  e 
corrotta  per  la  stasi. 

Dunque  nell  animale  ancor  vivente  suole  avverarsi  un5  aberrazio- 
ne spontanea  di  varii  liquidi  dalla  omogeneilà  naturale;  per  cui  i li- 
quidi stessi  acquistano  un  indole  acre  ed  irritante  , ch'elude  talvolta 

1 esame  del  gusto,  dell’olfatto  , e della  chimica  stessa  : dippiù  , un 
segreto  influsso  della  secrezione  morbosa  ad  accrescere,  diminuire  , o 
alteiare  la  sensibilità,  suole  svolgere  o produrre  diversi  incentivi  del- 
le febbri. 

Inoltre,  somministra  infinite  cagioni  di  molti  mali  , spezialmen- 
te di  febbri  acute  e lente,  tutto  ciò  che  ritarda  o impedisce  laespul' 
sione  dal  corpo  di  alcune  sostanze  escrementizie  , o viziose  per  quali- 
tà q per  quantità  da  eliminarsi  per  legge  di  necessità  , o di  consue- 
tudine ; tutto  ciò  che  ritarda  od  impedisce  la  necessaria  rinnovazione 
e distribuzione  degli  umori  ; o che  inverte  1 azione  de5  fluidi  sopra  i 
sòlidi  , o de5  solidi  , sopra  i fluidi  ; che  ne  disturba  in  tutto  o in 
parte  F equilibrio  : qui  appartengono  più  di  ogni  altro  le  violente 
passioni  o incitanti  o deprimenti  , le  veglie  assidue  , i continui  e non 
interrotti  studii  , la  mala  digestione  degli  alimenti  nelle  prime  o 
nelle  seconde  strade , la  perdita  del  succo  nutritivo  , dello  sper- 
ma , ec.  (n) 

$•  9*  Divisione.  F ra  questa  infinità  di  cagioni,  bisognerebbe  che 
H numero  delle  febbri  fosse  anche  illimitato  , se  si  volesse  moltipli- 
car le  specie  delle  febbri  a norma  del  numero  o delle  qualità  delle 
cagioni  suddette  , o di  qualche  sintomo  speciale  o predominante.  Ma 
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la  semplicità  della  natura,  e Lordine  de’sisteiin  compongono  di  pro- 
cedere altrimenti.  Non  è però  inutile  F autorità  dell’analogia  , che  si 
ravvisa  fra  malattie  a primo  aspetto  diverse  ; perchè  così  con  buona 
riuscita  si  può  opporre  io  stesso  metodo  di  cura  ad  una  malattia  lar- 
vata, ma  ridotta  al  genere  di  una  febbre  nota.  Vi  è ancora  non  pic- 
ciola  rassomiglianza  delle  cagioni  tra  loro,  sebben  diverse  : ond’è  che 
per  costante  analogia  di  azione  cospirano  ai  medesimi  effetti  , e posso- 
no esser  curate  con  lo  stesso  metodo.  Quindi  non  si  deve  totalmente 
disperare  un’  ordine  almen  plausibile  nella  classificazione  delle  feb- 
bri : e quanto  più  quest’  ordine  sarà  semplice  tanto  più  si  deve  sti- 
marlo approssimativo  al  naturale. 

I.  Quei  che  han  presa  la  violenza  delle  malattie,  e la  continuazio- 
ne del  pericolo  per  norma  della  divisione  , han  distinto  le  febbri  in 
lente  (cioè  etiche  , tisiche  cachettiche)  ; ed  in  acute  (semplici , pera- 
cute  , acutissime). 

II.  Quei  che  considerano  la  rassomiglianza  delle  malattie  tra  lo- 
ro , ed  il  luogo  in  cui  predominar  sogliono  , distribuiscono  le  febbri 
in  epidemiche  , sporadiche  , stazionarie  , ed  intercorrenti. 

III.  Chi  riguarda  le  stagioni  iu  cui  le  malattie  sogliono  assalire, 
costituisce  le  febbri  di  primavera  , estive,  autunnali  , ed  invernali. 

IV.  Coloro  che  attendono  all’ordine  de’ periodi  e dell’  apiressia, 
dividono  le  febbri  in  intermittenti , remittenti,  continue , e continenti. 

V.  Quei  che  mirano  più  ai  sintomi  principali  , immaginano  tan- 
te specie  di  febbri , quanti  sono  i sintomi  più  manifesti  che  le  ac- 
compagnano. 

VI.  Quei  che  mettonsi  a considerare  tanto  i sintomi  insoliti  o gli 
ordinarii,  quanto  i pericoli  che  accompagnano  le  febbri^  le  distinguono 
in  benigne  o depura torie  , ed  in  maligne . 

Vii.  Finalmente  quei  che  preferiscono  le  cagioni  febbrili,  dividono 
le  febbri  in  primarie  o essenziali  ed  in  secondarie  o sintomatiche . 

L’  osservazione  c’  insegna  che  la  prima  di  queste  divisioni  non 
marca  i limiti  determinati  fra  la  febbre  lenta  e F acuta  : che  la  ee- 
Ieri  tk  del  corso  non  si  conosce  , se  non  verso  la  fine  della  febbre  ; e 
che  non  contribuisce  alla  conoscenza  della  malattia  stessa. 

La  seconda  divisione  delle  febbri  è di  grande  utilità  nell9  eserci- 
zio dell’ arte  indicando  la  influenza  c gravezza  del  dominante  mor- 
bo stazionario  sopra  gli  altri  (intercorrenti);  ma  non  basta  per  rile- 
var la  natura  e la  differenza  delle  febbri. 

Può  dirsi  lo  stesso  della  terza  partizione  , con  la  quale  si  consi» 
dera  la  costituzione  dell’  anno  , incipiente  quasi  dagli  equinozii  ; ma 
non  si  puote  ottenerne  una  classificazione  stabile  e costante  delle  febbri» 

La  quarta  distribuzione  delle  febbri  , la  più  antica  , è lodevole 
per  la  facilità  e per  lo  vantaggio;  ma  manca  di  esattezza,  e non  ba- 
sta sola  per  distinguere  a sufficienza  gli  ordini  delle  febbri  sovente  di- 
versi fra  loro,  e confusi  nei  periodi,  nelle  apiressie,  o nelle  remissio- 
ni. Alle  volte  è della  famiglia  delle  intermittenti  una  febbre  , che 
non  intermette  ; ed  altre  volte  una  febbre  che  intermette  si  deve  ri- 
ferire alle  febbri  lente,  le  quali  si  stimano  continue.  Finalmente  non 
si  osserva  febbre  alcuna  rigorosamente  continente  , (eccettuatane  Yefi- 
mera  semplice  , o la  protratta)  che  possa  esser  distinta  con  qualche 
fondamento  dalla  febbre  continua. 

La  quinta  divisione,  sulla  quale  gli  Antichi  molto  contavano, pìut« 
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tosto  che  la  febbre  stessa  , riguarda  i sintomi  , i quali  non  possono 
esser  l’oggetto  della  cura:  per  cui  non  serve  quasi  ad  altro,  che  ad 
indicare  le  varietà  delle  febbri  perniciose. 

Malignità  delle  febbri.  La  sesta  divisione  delle  febbri  in  benigne 
e maligne  , sino  a che  non  si  sarà  convenuto  del  significato  ancora 
equivoco  della  espressione  malignità  , o è gratuita  o è molto  peri- 
colosa nell’  esercizio  dell’  arte.  JNon  si  deve  chiamar  maligna  quella 
febbre , in  cui  occorrono  sintomi  insoliti , difficili  ad  intendersi,  o più 
affluenti  ; nè  quell’  altra  febbre  che  uon  è superata  dai  rimedii  con- 
sueti , o che  nasconde  il  massimo  pericolo  sotto  mite  apparenza  , o 
che  procede  con  istraordinaria  debolezza  delle  forze  vitali  : giacche  la 
novità  de7  sintomi  , e ’i  pericolo  della  malattia  nascosto  da  un’appa- 
rente leggerezza  includono  l’ imperizia  del  medico  curante  , o 1’  im- 
perfezione dell’arte  piuttosto,  che  la  malignità  della  malattia  : nè 
può  essere  benigna  nel  tempo  stesso  e maligna  una  malattia  che  rie- 
sce nuova  ad  un  medico  benché  esperto  , e non  nuova  ad  un’  altro 
più  perito  del  primo.  JNTon  è raro  il  vedere  svanito,  qual  fumo,  l’ab- 
battimento delie  forze  vitali  dietro  1’  apprestazione  di  un  emetico  , o 
dopo  un  discreto  salasso. 

Ma  dichiarando  quei  nomi  di  affezioni  morbose  quali  vane  osten- 
tazioni de’  ciurmadori  , ed  invenzioni  per  atterrir  gli  animi  de’  mor- 
tali ; potremmo  avere  il  coraggio  perciò  di  negare  un  certo  che  di 
malignità  in  alcune  malattie,  e di  annunziarla  per  un  effetto  d’igno- 
ranza, e di  timore?  Piacesse  al  cielo  che  come  vorremmo  negarla  ne- 
gli scritti,  ci  fusse  possibile  di  bandirla  dai  letti  de’ febbricitanti  ! 
Non  esiste  veramente  una  febbre  maligna  , che  possa  dirsi  specifica  , 
di  suo  genere  ; e se  mai  si  pretende  di  doversi  chiamar  maligne  al- 
cune malattie,  solo  perchè  credesi  che  senza  ulteriore  investigazione 
delle  cagioni,  si  debba  curarle  coi  soli  alessif armaci ; in  questo  caso 
io  negherei  la  malignità-  delle  malattie  , e le  chiamarei  rare  , inso- 
lite, fallaci  , pericolose  y ma  non  maligne.  Non  hanno  miglior  signi- 
ficato altri  vocaboli  di  febbre  pestilenziale  , nosocomiale , castrense , 
navale } putrida,  nervosa  sostituiti  da  alcuni  al  vocabolo  di  maligna. 

Non  daremo  un3  idea  impropria  della  malignità  della  febbre  se 
maligna  diremo  quella,  in  cui  il  sistema  nervoso  primieramente  è of- 
feso da  cagioni  poco  a noi  sensibili  con  tale  violenza,  che  poco  dopo 
al  principio  della  febbre  si  osserva  estremo  e costante  abbattimento 
delle  forze  vitali  ed  animali  ; il  quale  non  sembra  dipendere  nè  da 
pletora  , nè  da  fecce  intestinali  , ma  piuttosto  da  qualche  principio 
tenuissimo  , spesse  volte  contagioso  ; e senza  che  il  pericolo  sembri 
proporzionale  o alla  durala  della  malattia,,  o alle  cagioni  note  ^ ov- 
vero ad  altri  segni  che  sogliono  indicare  gravezza  nelle  malattie  più 
comuni.  Non  è perciò  totalmente  inutile  la  distinzione  delle  febbri  in 
maligne  , ed  in  non  maligne  ; pur  che  non  si  pretenda  dedurne  un 
metodo  curativo  da  applicarsi  ad  ogni  malignità,  la  quale  nou  è sem- 
pre dello  stesso  grado  nè  dell’indole  medesima. 

Si  è poco  innanzi  portato  il  giudizio  su  la  settima,  divisione  del- 
le febbri.  La  considerazione  delle  cagioni  , e la  prudente  riduzione 
di  esse  a leggi  di  analogia  se  si  combinano  coi  caratteri  da  ripetersi 
dalla  natura  de’ periodi  e dell’ apiressia  , suggeriscono  un  fondamen- 
to non  dispreggevoìe  per  classificare  le  febbri.  Laonde  proponghiamo 
la  seguente  distribuzioue  delle  Febbri,  non  come  perfetta  qual  si  de- 
sidera , ma  e pine  più  consentanea  alla  naturale,  (iq) 
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F E B B R E. 


-Affezione  della  natuiu  riageute  alla  irritazione  di  uno  stimolo  inso» 
Ilio  , con  lesione  quindi  di  qualclie  funzione.  §.  3. 


ORDINE  1. 


Febbre  periodica  intermittente  legittima  , composta  di  piu  pa~ 
rosismi  ed  intervalli  , ricorrenti  quasi  in  un  tempo  determinato  , e 
più  o meno  liberi.  §.  22. 


GENERE  I. 


Febbre  periodica  intermittente  legittima  nervosa.  Derivante  da 
un’affezione  specifica  dei  nervi  29. 

Specie  1 . 

Febbre  P.  I.  L.  nervosa  semplice  e benigna.  Procede  e continua 
senza  pericolo  della  vita  , e con  sintomi  non  insidiosi.  §.  29. 

Specie  2. 

Febbre  P.  1.  L.  nervosa  perniciosa . Coi  suoi  sintomi  manifesta- 
mente, o insidiosamente  minaccia  la  vita.  §§.  3i . 35. 

Specie  3. 

Febbre  P.  I.  L.  nervosa  larvata.  Procede  sotto  apparenza  di 
un’altra  malattia,  senza  il  consueto  sintomo  febbrile.  32.  36. 


genere  ir. 


Febbre  periodica  intermittente  legittima  gastrica . Deriva  da  ma- 
terie saburrali  dell’  addome.  §.  5o. 

Specie  1. 

Febbre  P.  I.  L.  gastrica  semplice.  Dipende  assolutamento  da 
periodica  irritazione  delle  saburre  su  gli  organi  del  basso  ventre.  §§ 
5 o 52  55. 
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Specie  2. 

irritarne", Ljd r',0"3  ^ 
uà,  o gastnco-infiammatoria.  ’§§.  5l  5a  53  ì-^55  %V  5^°  mrV>J~ 


CENERE  III, 


lebbre  periodica  intermittente  legittima  infiammatoria.  Entra 
con  aumento  e irritazione  e di  nazione  del  cuore  e delle  arterie,  ff.  66. 

Specie  i . 

t ebbre  P I.  L.  infiammatoria  semplice.  Dipende  dalla  sola  ac- 
mesciuta  amabilità  e nazione  periodica  del  cuore  e delle  arterie  • e 
suol  tiavagliare  tutto  1 organismo  o qualche  parte.  §§.  66.  67.  ’ 

Specie  a. 
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ORDINE  II. 

f 


. . Cllre  continua.  Manifestamente  travaglia  l’infermo  dal 
cipio  della  malattia  sino  al  termine  72. 


GENERE  I. 


? febbre  continua  nervosa.  Deriva  dalla  sola  cambiata  sensibilità 
de  nervi  ; non  coerente  alle  cagioni  manifeste;  con  sintomi  insidiosi 
e senza  ordine  §§.  80  82.  > 

Specie  1 . 

83*8™ 85  86  88^  sempUce'  Iq  breve  temP°  pericolosa  §§.  81  82 

Specie  2. 

febbre  C.  N.  lenta.  Febbretta  che  insidia  la  vita  per  lungo  tempo. 

, Specie  3. 

e bre  C.  jS.  acuta  o lenta  complicata  gastrica  , o infiamma- 
toria > o esantematica.  §§.  89.  g0#  91. 


GENERE  II. 


alimei^iTS11' gf <lnVa'  1>r0VÌene  d“  “aterÌe  Ìnf6Sle  "el  ,ub° 

- Specie  1 . 

C'  G-  sempre.  Dipende  da  materie  irritanti  introdotte 

dentro  al  tnh''  T0*'*1'  d‘  ^‘‘F0  di  q^ntità  ; ovvero  corrotte 
, . 1 , all'»entare  ; o pur  deposte  , arrestate  nel  tubo  inte- 

stinale medesimo.  §§.  ,00  j0i  102  106. 

Specie  2. 

• r Febbre  C.  G.  Complicata.  Procede  con  affezione  o nervosa  o 
infiammato!»  , 0 esantematica  §§.  10 3 ,04  ,o5.  ’ 


GLiimti,  III. 


Febbre  continua  infiammatoria.  Deriva  dall*  aumentata  irritabi- 
lità e riazione  del  cuore  e delle  arterie  §§.  114  n5. 

Specie  1 , 

Febbre  C.  I.  semplice.  Invade  senza  infiammazione  alcuna  loca* 
le  , e senz5  alcun  sintomo  di  febbre  nervosa  ; odi  gastrica  §§■  1 »4 

2 1 5 116. 

Specie  2. 

Febbre  C.  I.  complicata.  Composta  dalla  febbre  infiammatoria 
unita  a qualche  affezione  locale  , o alle  cagioni  delia  febbre  nervo- 
sa , o della  gastrica  §§.  n5  116  117.  (i3) 

$.  10.  Effetti  della  febbre.  La  febbre  produce  varii  effetti  sui 
corpo  umano  : ne  produce  buoni  (§.  6.  c.)  quando  avendo  espulso 
un  fomite  acre  e tenace  , suol  dissipare  , distruggere  le  convulsioni  , 
le  paralisi  , le  cachessie,  la  mania  , ec  ; di  modo  che  in  tal  caso 
la  prudente  direzione  della  febbre  suol  essere  un  grande  arcano  del- 
V arte  medica  e chirurgica  : ma  ordinariamente  produce  effetti  assai 
perniciosi  , tanto  in  affezioni  acute  , che  vengono  per  via  raggiunte 
ed  accompagnate  dalla  febbre  sino  alla  morte  , quanto  in  croniche 
malattie  , che  la  febbre  fa  degenerare  in  acute  J onde  sollecita  la 
morte.  (14) 

$.  u.  Crise.  Gli  effetti  buoni  (§.  10)  che  si  ottengono  dalla 
febbre  sono  : la  depurazione  o assimilazione  della  materia  irritante 
(cruda)  ; ovvero  la  separazione  e la  espulsione  della  materia  già  pre- 
parata (eoncolta).  Per  P una  e per  1’  altra  operazione  la  natura  si 
avvale  delle  sue  proprie  forze  ($.  3.)  in  più  o meno  tempo  : nel 
quale  o cessando  lo  stimolo  , vanno  a calmarsi  i.  tumulti;  ovvero  per 
mezzo  di  questi  la  materia  morbosa  va  eliminata  dalla  macchina* 
L espulsione  della  materia  morbosa  g:à  preparala  o succede  in  diver- 
si tempi  a picciole  riprese  (allor  si  chiama  lisi)  ; o in  un  sol  tempo 
con  un  solo  sforzo  (crise)  e per  un  conveniente  emuntorio  : per  la 
via  solamente  della  cute  , o dei  reni  , o del  secesso,  o dei  vasi  san- 
guigni (crise  semplice)  ; 0 come  spesso  avviene  , per  più  vie  contem- 
poraneamente (crise  composta)  la  materia  morbosa  va  espulsa  comple- 
tamente (crise  perfetta). 

§•  12.  Varie  specie  di  crisi.  Talvolta  la  materia  morbosa  pre- 
parata per  una  crise  imperfetta  (§.  11.)  va  a depositarsi  in  altra  par- 
te del  corpo:  se  va  a gittarsì  sopra  parte.,  viscere  „ organo  assai  no- 
bile ed  importante  del  corpo  , quel  trasporto  si  dice  metastasi  ma- 
la ; se  poi  la  materia  va  a aeporsi  in  parte  meno  importante,  si  di- 
ce metastasi  buona . la  bali  casi  quel  materiale  può  produrre  qual- 
che altra  malattia  o acuta  o cronica;  ovvero,  se  abbandonando  que- 
ste nuove  sedi  , e riassorbita  entri  nuovamente  in  circolazione  , suol 
promuovere  la  recidiva  , che  spesso  è peggiore  della  primitiva  ma- 
lattia i. 

§.  i3.  Giorni  critici.  Tutto  questo  (§§.  11  12)  però  suole  ac- 
cadere verso  la  fine  della  malattia  ; e si  dice  che  viene  indicato  da 
un  numero  di  giorni  (indici  , o indicatorii)  , e che  vien  compito  , 
giudicato  j da  altri  determinati  giorni  (giudicatorii  , o critici).  Quin- 
di ebbero  gran  credito  i giorni  critici  di  primo  e di  secoud*  ordine  : 
questi  spesse  volte  giudicando  più  imperfettamente  de’  primi , si  as- 
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««.uva  die  servissero  di  giorni  indicatorii  ni  primi,  cioè  a’  giorni  de- 

vie  ohi  ; e che  precedendo  alle  crisi  un’  orgasmo  , in  giorni  quando 

pari  e quando  dispari  m ragion  de' periodi  , giudicassero  (terminasse- 
io)  Je  malattie.  v 

§.  14.  Incertezza  de’ giorni  orilini.  Pe,o  non  s,  deve  sempre 
supporre  materiale  la  cagione  delle  febbri  , nè  ricercarla  comi, ,L 
11, ente  nei  fluidi  ; onde  non  si  deve  ogni  volta  aspettare  la  cozione 
. materia  ciuda  ; ne  si  deve  stimare  cagione  morbosa  tutto  ciò 
che  suol  evacuarsi  verso  il  termine  della  malattia  IS.  7 ).  Perciò 
1 aumento  delle  escrezioni  verso  la  declinazione  della  lébbre  è seguo 
dello  spasmo  cessante  piuttosto  , che  cagione  di  miglioramento;  e di- 
mostra altresì  esser  labile  il  giudizio  degli  antichi  su  la  crise.  11 
puncipio  delle  malattie  sovente  è incerto  ; il  di  loto  termine  fre- 
quentemente o manca  di  una  crise  manifesta  , ovvero  cade  impune- 
mente in  questi  ovvero  in  quegli  altri  giorni;  vi  è sempre  contra- 

ìo,  f°e  in,  lmmabi  e SUM  leorlca  ^giorni  critici  presso  i medesimi 
°n  a 011  , tioppo  idolatri  della  scienza  de3  numeri  dominante  in 
que  seco  o ; finalmente  resta  ancora  grande  oscurità  su  l’argomento. 

quale  non  può  esser  esemplificato  col  periodo  mestruo  delle  ferii  - 
211  ine  ne  coi  parosismi  delle  febbri  intermittenti  che  si  traveggono 
ne  e e u continue,  le  quali  si  crede  esser  continuazione  dogli  stes- 
si parosismi  ravvicinati  e confusi,  Egli  è vero  che  osserviamo  nelle 
un  ceri  ordine  con  cui  entrano  , aumentano,  persistono  , e de- 

? lncTu'.°r  me  eguale  in  malattie  simili  , coinè  per  esempio 

le  febbri  acute  sogliono  terminare  nella  prima,  o nella  seconda,  o 
ne  a terza  settimana  ; ma  l’osservazione  ci  ha  insegnato,  che  in 

^.ntì^.e|  §,?Ino  declinazione  del  male  possono  avvenir  le  cri- 

si delle  lebbra  ; e queste  possono  anche  succedere  qualche  giorno  pri- 
ma  , o opo  , senza  che  ne  sovrasti  peggioramento  agl’infermi.  Il 
modo  di  vivere  e di  medicare  diverso  presso  gli  antichi-1  non  assolve 
a enoneita  Ja  vecchia  ipotesi;  che  anzi  quello  ha  dovuto  influire 
moltissimo  a danneggiare  infiniti  ammalati  ; poiché  si  è perduto  il 
tempo  limitando  il  soccorso  nei  soli  giorni  non  giudicatori!  (medici- 
nali) , sospendendolo  nei  giorni  indici  e nei  decretorii , aspettando  la 
nr^escenza  j o cozione  della  materia  ; la  qual  cozione  o non  dove- 
va succe  eie,  o non  era  necessaria  , o doveva  attendersi  in  migliori 
circostanze.  In  molte  febbri  il  metodo  espettante  è ottimo,  ed  allo- 
ia  1 me  reo  è ministro  , non  despoto  della  natura  ; ma  in  altre 
mo  tissime  la  cosa  è ben  diversa;  e rapidamente  sfugge  l’occasione 
opportuna,  la  quale  si  perde  con  danno  irreparabile,  per  1’ oscitan- 
za , e per  quasi  accarezzare  la  malattia.  (i5) 

§’  i5.  Conclusione.  Da  ciò  che  si  è detto  ($§.  11.  12.  i3.  14.) 
appansce,  che  le  febbri  acute  hanno  quasi  un  tempo  prescritto  , in 
cui  terminano  o con  la  salute  , o con  altra  malattia,  o con  la  mor- 
e.  Questo  tempo  si  deve  attentamente  osservare  in  ciascuna  febbre  , 
e s!  deve  averne  sempre  conto  , per  non  elidere  le  risorse  ossia  la 
nazione  e a natura  : ma  siamo  lontani  dal  credere  che  la  natura 
a ìa  pi  e isso  un  giorno  , in  cui  più  che  in  altro  debba  sciogliersi 

. erminaie)  a malattia  , o in  cui  sia  a noi  vietato  di  soddisfare  al- 
1 indicazione  presente. 

*11  ^ &egni  delia  crise.  Bisogna  dunque  non  ignorare  i seetil 
della  crise  fu, ara  , e gli  emuntori,  per  1,  quali  si  debbe  aspe.,^ 
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Questi  segni  son  circoscritti  da  più  breve  spazio  di  tempo;  e sono  più 
manifesti  nelle  malattie  infiammatorie  , che  in  altre;  poiché  non  ss 
deve  chiamar  crise  quella  escrezione  che  termina  i parosismi  delle  in- 
i e emittenti  , senza  estinguere  la  febbre  ; nò  tanto  spesso  nelle  conti- 
nue ne  avviene  con  irruenza  l’estinzione  ; ma  la  maggior  parte  di 
queste  va  a terminare  con  lisi  , per  orine,  sudori  , o secesso.  L e- 
ulorragie  che  avvengono  dalie  narici  , dall’utero  , dall’ano  sono  per 

10  più  sintomatiche , e succedono  nell’incremento  del  male  piuttosto  , 
che  verso  la  fine  come  le  crisi  : queste  crisi  rarissime  volte  si  avve- 
rano per  salivazione  e per  vomito  ; se  pure  non  si  voglia  in  signifi- 
calo più  generale  intendere  per  crisi  quelle  evacuazioni  che  accadono 
anche  sul  principio  3 o in  qualunque  altro  momento  di  lutto  il  cor- 
so della  malattia.  Perciò  sono  rare  quelle  perturbazioni  , che  pre- 
ceder sogliouo  le  grandi  ed  evidenti  crisi  delle  malattie  ; e valutar 
non  si  deve  per  tali  , se  non  quelle  perturbazioni  , che  derivano  dal- 
]/  ultima  e più  violenta  esacerbazione  ; cioè  lieve  ribrezzo  , che  pe- 
rò manca  talvolta,  calore  che  va  gradatamente  crescendo,  vertigine, 
offusca  zio  ni  , delirio,  ambascia,  ineguaglianza  di  polso  ^ torpore, 
talvolta  lipolirnia  ; quali  sintomi  vengono  seguiti  da  sudore  sensibile 
c fetido,  da  orina  torbida  con  sedimento  copioso  e laterizio  che  cola 
a fondo  ; altre  volte  da  espettorazione  abbondante  : quali  sintomi 
vanno  a svanire  con  completa  soluzione  del  male  (crise  perfetta)  ; o 
con  più  manifesta  remissione  ,,  o intermissione  della  febbre  ; con  ac- 
cessioni replicate  della  stessa  natura , ma  gradatamente  piùmili  (per 
lisi). 

La  dottrina  de’  polsi  critici  di  molti  Autori  è poco  fedele  , è ar- 
bitraria , ed  equivoca.  Intanto  però  il  sudore  è annunziato  dalla  cu- 
te molle  vaporosa  e pruriginosa  , con  polso  ondoso  e grande;  ma  non 
forte  ; dalla  escrezione  del  ventre  ; e dall’  orina  moderata  , anzi  scar- 
seggiante.  Bisogna  però  che  il  sudore  sia  abbondante  ^ generale  , tie- 
pido ^ e di  odore  particolare.  I/  orina  , (la  quale  sola  non  giudica 
la  febbre)  si  prevede  poter  essere  critica  , se  il  ventre  è stitico  J se 

11  sudore  scarseggia  , se  1’  uretra  sente  ardore  nell’  orinare  ^ e stimo- 
lo frequente  ad  espellere  1’  orina  ; il  sedimento  ne  sarà  bianco  , e- 
guale  , leggiero  , e costante  per  molti  giorni.  Potremo  attendere  una 
diarrea  critica  nelle  febbri  gastriche  se  verso  la  fine  della  febbre 
si  sentono  movimenti  e borborigmi  nell’  addome  , moderati  ed  inter- 
correnti dolocetti  intestinali  rigurgito  di  rutti  e di  flati  ; se  i polsi 
alle  volte  sono  ben  forti  ^ ma  di  tono  e di  ritmo  ineguali,  ed  anche 
intermittenti  : finalmente  le  indicate  necessarie  evacuazioni  succeden- 
do con  sollievo  dell’  infermo  , son  di  buon  presagio.  I segni  delle  al- 
tre crisi  finora  son  molto  ambigui. 

17.  Pronostico.  ]Nei  principio  delle  malattie  acute  si  deve 
prestar  poca  fede  a piccioli  segni  , e si  deve  non  disperare  di  averne 
maggiori.  1 soggetti  cachettici  , quei  che  soffrivano  altri  malori  , 1 

consunti  , i bambini  i vecchi  „ le  gravide  , le  puerpere  , i troppo 
sensitivi  , corrono  maggior  pericolo  nelle  febbri.  E uno  de’  pessimi 
segni  lo  scadimento  e la  mutazione  assai  sensibile  dei  lineamenti  del 
volto  , senza  esser  precedute  grandi  evacuazioni  o fatiche.  Sarà  tanto 
maggiore  il  pericolo  di  esito  funesto  quanto  è maggiore  nel  corso 
della  malattia  la  lesione  delle  funzioni  vitali  , 1’  ansietà  , 1 inquie- 

tudine , il  vacillamento,  il  disturbo  de’ sensi  , la  debolezza  , 1 iuco- 


stanza  e la  contraddizione  de*  sintomi  ; e perciò  i delirii  perpetui  , i 
dolori  , i sospiri  continui  ; la  lagrimazione  , il  rossore  , la  contorsio-- 
ne  degli  occhi  ; 1 3 aridità  , la  nerezza  , il  tremor  della  lingua  ; lai 
respirazione  difficile  , ansante  ,»  breve  ineguale  slertorosa , fredda;  la» 
durezza  , l’ineguaglianza  , il  tumore  , o l’abbassamento  de’ preco  *diù 
il  meteorismo  , i vomiti  eruginosi  , verdastri  , neri  ; il  vomito  dii 
qualunque  sostanza  , il  raffreddamento  dei  membri  , i sudori  viscosi,, 
e freddi  ; l’ostinata  ritenzione  , o la  involontaria  escrezione  delle  fec- 
ce , o dell’  orina  ; i sussulti  de3  tendini  ^ lo  spasmo  la  convulsione , 
il  singhiozzo,  le  macchie  livide  o cancrenose,  le  lipotimie,  1’  emor- 
ragie violente,  ed  altri  simili  sintomi  : e se  alcuni  di  essi  sono  in- 
soliti , e quanto  più  di  essi  se  ne  riuniscono  , tanto  maggiore  ed  urgen- 
te presagiscono  il  pericolo  della  vita. 

§.  18.  Terapia.  La  cura  delle  febbri  dev’  essere  intrapresa  die- 
tro attenta  disamina  delle  cagioni  che  le  produssero  ($.  j.j.  Per  i- 
scovrir  queste  bisogna  tenere  il  massimo  conio  del  sesso  , delP  età  , 
del  temperamento  , del  genere  di  vita  , della  consuetudine  , della  di- 
sposizione originaria  , ereditaria  , acquistata  : ma  piu  di  ogni  altra 
cosa  calcolar  si  deve  la  consuetudine  corrente,  e l’esito  delle  febbri 
consimili  in  altri  soggetti.  Le  cagioni  che  occasionarono  la  lebbre  deb- 
bono essere  allontanate  , o almen  moderate  , per  sottrarre  qnanto  si 
può  d’  intensità  alla  causa  prossima  che  non  potrà  esser  facilmente 
conosciuta.  In  secondo  luogo  , siccome  la  natura  col  riagire  contro  la 
cagione  irritante  indica  nella  febbre  stessa  il  rimedio  della  febbre  , 
se  non  ci  è permesso  dì  estinguere  la  cagione  sudetta  con  qualche  spe- 
cifico rimedio,  o invilupparla,  o diluirla  almeno  con  qualche  altra 
medicina  , o di  espellerla  al  più  presto  dal  corpo  con  emetici  , con 
purganti  , con  diaforetici  , ovvero  di  sopprimere  il  disturbo  dei  soli-* 
di  , forse  mite  sul  principio  ; così  in  altrettali  casi  va  a cambiarsi 
l’ordine  della  cura  nel  moderare  la  febbre;  lo  che  dev’essere  de- 
sunto da  prudente  valutazione  delle  forze  vitali  , e della  forza  mor- 
bosa; e perciò  è indicato  ora  il  metodo  espettante , ora  il  metodo  at- 
tivo. 

SI  badi  a non  credere  che  abbiano  sempre  bisogno  di  eccitanti  le 
oppresse  talvolta  non  soppresse  forze  della  natura  ; le  quali  vengo- 
no rialzate  col  solo  correggere  la  cagione  opprimente.  Olire  al  mo- 
derar la  cagione  irritante,  la  mancanza  o la  scarsezza  di  alimenti  as- 
sai nutritivi  , l’uso  di  copiose  bevande  vegetabili  miste  a qualche  flui- 
do saponaceo  od  acido  , l’aria  moderatamente  fresca,  la  quiete  dello 
spirito  e del  corpo  , il  salasso  , le  coppe  scarificate  le  mignatte  , 
gli  emollienti,  sono  tutti  mezzi  , onde  reprimere  la  forza  eccessiva  del 
principio  riagente  la  quale  affr  etta  la  propria  rovina. 

Dopo  aver  abbattuto  con  rimedii  opportuni  la  cagione  della  leb- 
bre le  forze  oppresse  da  quelle  vengono  rialzate  usando  di  alimenti 
nutrienti  (con  prudente  gradazione),  e facilmente  digeribili,  come  an- 
che di  carne  tenera  , e di  vino  generoso  , con  precauzione  , ma  in 
quantità  sufficiente  ; i sinapismi  , i vescicatorii , la  canfora , gli  acidi 
dolcificati  , i sali  volatili  gli  antimoniali  somministrati  a dosi  ri- 
fratte la  corteccia  della  china  , della  cannella  , ed  altri  corroboran- 
ti , i quali  eccitano  gradevolmente  l’irritabilità  e la  sensibili tà--Se 
poi  il  languore  è accompagnato  da  irregolare  alterazione  de’ movimen- 
ti , molto  più  del  sensorio^  senza  poter  travederne  la,  cagione;  side» 
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ve  al  vino  , ai  corroboranti  , agli  eccitanti  sudet  ti  combinare  radice 
di  valeriana,  di  serpentari  virginiana  moschio  , petrolio,  e finanche 
oppio— Quando  la  febbre  agisce  con  forze  non  prevalenti allora  può 
bastare  il  metodo  negativo  di  cura,  e la  libertà  degli  emuntorii  op- 
portuna per  la  felice  terminazione  della  malattia. 

19.  Moderazione  de3 sintomi.  I sintomi  , effetti  della  cagione 
febbrile  , talvolta  crescono  a segno  , che  per  questi  o si  aumenta  la 
malattia  primaria  o se  ne  genera  un’altra.  Perciò  la  maggior  cura 
dev’essere  intesa  alla  giusta  moderazione  de5  sintomi  predominanti;  e 
questa  richiede  ancor  Pesame  preventivo  delle  cagioni  produttrici  dei 
sintomi  stessi,  e de’ mezzi  da  potersi  loro  opporre;  avvertendo  però 
a non  dimenticare  la  cura  dell5  oggetto  principale  , in  voler  di  qual- 
che sintomo  occuparsi  piu  che  della  ste.*>sa  malattia. 

§.  20.  Cura  in  tempo  della  elise.  La  preparazione  della  mate- 
ria febbrile  che  non  può  essere  espulsa  nè  assimilata  , e la  separa- 
zione salutare  di  essa  per  crise,  o per  metastasi  , promuovasi  per  le 
vie  indicate  dalla  natura  delL  individuo  , deila  malattia  , e della 
costituzione  dominante. 

21.  Cura  della  convalescenza.  Si  deve  della  convalescenza 
avere  non  minor  cura  , che  della  febbre  già.  superata.  Nel  dirigere 
questa  operazione  , si  procede  secondo  le  regole  che  verranno  detta- 
te altrove  , e particolarmente  secondo  la  natura  le  cagioni  ed  il 
termine  della  malattia  già  vinta.  Non  si  deve  ogni  convalescente 
senza  discernimento  alimentare  con  molla  fretta,  nè  con  troppo  rigo* 
re  ; nè  purgarlo  di  ventre  nè  corroborarlo  indistintamente.  Ha  cia- 
scuna lebbre,  ciascun  soggetto  ciascuna  età  una  convalescenza  parti* 
colare  j la  quale  esige  una  dieta  proporzionata,  e medicamenti  inter- 
ni ^ o esterni , o varii  , e talora  nessuno.  A tutt’  i convalescenti  poi 
conferiscono  l'aria  campestre,  il  consorzio  amichevole,  e gli  eserci- 
rli moderati  del  corpo  già  ristorato. 


ORDINE  1. 


i b 


DELLE  FEBBRI. 


Febbre  Periodica  intermittente  legittima. 

$.  22.  definizione.  I->a  lebbre  primaria  composta  di  molti  pa= 
rosismi  , ricorrenti  quasi  in  determinato  tempo  , e di  molt’  interval- 
li per  più  o men  tempo  liberi,  dev7  essere  chiamata  febbre  periodica 
intermittente  legittima.  Non  mancano  malattie,  le  quali  sebbene  nul- 
la o appena  sui  principio  intermettano,  pure  appartengono  alle  feb- 
bri intermittenti.  Intanto  col  nome  di  parosismi  intendiamo  le  acces- 
sioni periodiche  non  solamente  de5  sintomi  febbrili  ($.  6.),  ma  di 
qualunque  altra  affezione  morbosa:  e perciò  vien  compresa  nei  mede- 
simi confini  la  numerosa  famiglia  delle  periodiche  \ la  quale  abbrac- 
cia tanto  le  f ebbri  manifeste  , quanto  le  malattie  in  apparenza  non 
febbrili nate  da  una  medesima  cagione,  e da  dover  essere  curata 
con  lo  stesso  metodo.  Non  passa  gran  differenza  tra  1J  intermissione 
frapposta  ai  parosismi,  e la  remissione  della  febbre  continua,  che  in- 
termezza le  esacerba zionij  a modo  che  dalla  intermissione  desumer  non 
si  può  il  carattere  specifico  della  enunziata  famiglia  delle  febbri  pe- 
riodiche intermittenti  legittime  • perchè  l’ intermissione  non  è mai 
tanto  perfetta  „ che  non  proseguano  nell*  apiressia  almeno  la  debolez- 
za , I’  abito  febbrile  e languido  , la  inappetenza  , e la  sete.  Le  api- 
ressie nelle  intermittenti  non  sogliono  esser  totalmente  nette  ; onde  non 
cogliono  differire  che  per  soli  gradi  dalle  remissioni  delle  febbri  con- 
tinue : non  mancano  febbri,  le  quali  benché  interrotte  da  apiressie, 
pure  non  appartengono  alla  famiglia  delle  intermittenti  (§.  24.)  , e 
si  dicono  illegittime  , spurie  , secondarie  : e ve  ne  sono  tali  , che 
sebbene  non  contrassegnate  da  intermissione  , pure  si  riferiscono  alle 
intermittenti  j e richieggono  lo  stesso  metodo  di  cura.  Sicché  alle  vol- 
le si  deve  desumere  il  carattere  di  una  presente  febbre  periodica  in- 
termittente legittima  dalla  costituzione  dominante,  e da  ciò  che  si 
vede  giovare  nel  trattamento  di  essa. 

§.  23.  Sintomi.  Alle  volte  viene  annunziata  da7  segni  precurso- 
ri (§.  5.)  la  febbre  periodica  intermittente  legittima  j alle  volte  que- 
sta assaiisce  improvvisamente,  e se  viene  non  larvata  da  morbo  non 
febbrile  (§.  22.)  , comparisce  accompagnata  da’sintomi  già  costitutivi 
(5*  fi*)*  * sintomi  serbano  l7  ordine  consueto  , allora  il  calore  suc- 

cede al  ribrezzo,  al  calore  il  sudore,  ed  al  sudore  la  apiressia  ; ma 
talvolta  non  si  sente  brivido  , o pure  si  sente  in  seguito  del  calore  ; 
o il  calore  è appena  sensibile  , o almeno  parziale  ; o delle  volte  un 
altro  sintomo  qualunque,  in  vece  de5  sudetti  * sebbene  non  proprio 
alle  febbri  (§.  23.)  , assolve  il  tipo  delia  intermittente  periodica. 
Nella  prima  invasione  è difficile  per  ogni  verso  il  poter  distinguere 
la  malattia  da  una  febbre  continua  futura  , spezialmente  dalla  effime- 
ra) (§§.  85.  106.  116.)  ma  a toglierci,  tal  difficoltà  concorre  talvol- 
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ta  ì{  carattere  dominante  delle  malattie  , o la  natura  del  luogo,  <> 

U istoria  della  malattia  precedente  .,  o il  heddo  che  per  lungo  lem- 
continua  o il  calore  cresciuto  in  brevissimo  tempo  ; m generale 
la  rapida  successione  degli  stadii  della  febbre,  o in  line  la  apiressia 
interrotta  da  periodiche  accessioni  , con  1’  orina  carica  eli  sedimento 

laWin4  Diversità.  Dalle  periodiche  intermittenti , benché  quasi 
dello  stesso  tipo,  si  deve  distinguere  tanto  le  malattie  febbrili  , quan- 
do le  altre  le  quali  sintomaticamente,  derivano  da  particolare  abiezio- 
ne de’ nervi,  dal  pus  riassorbito,  da  materiale  acre  , reumatico,  er- 
petico venereo  , ec.  da  ostinate  ostruzioni  di  visceri  , da  scirri,  da 
cancri7  o forse  dalla  sola  sensibilità  o irritabilità  morbosa  nelle  iste- 
riche/nelle  gravide,  negl’ipocondriaci,  o da  qualunque  altro  sti- 
molo ignoto  : e le  quali  febbri  ostinatamente  resistono  al  uso  del  a 
corteccia  peruana  , o di  altri  rimedii  felicemente  usati  nelle  periodi- 
che intermittenti  : giacché  tali  malattie  sebbene  osservino  periodo  , e 
talvolta  perfettamente  intermettano,  pure  debbono  esser  escluse  to- 
talmente dalla  classe  delle  intermittenti.  Intanto  la  complicazione 
delle  cagioni  sudette  con  una  vera  febbre  intermittente  costituisce  la 
difficoltà  della  diagnostica,  e dell’esito  di  una  cura  diversa. 

a 25.  Cagioni.  Ignorasi  la  cagione  prossima  del  la  lebbre  peno- 
dicci  intermittente  legittima,  ugualmente  che  quella  delle  febbri  con- 
tinue  (_§.  7.).  Alla  febbre  periodica  intermittente  legittima  predisporr 
cono  : la  medesima  febbre  non  bene  estinta  prima  , la  debolezza  , le 
stagioni  di  primavera  e di  autunno,  1 atmoslera  umica  e cal  a , la 
li  oppa  irritabilità  del  coipo.  Danno  occasione  alla  lebbre  1 esalazioni 
paludose  , i contagii  in  certe  contrade , gli  errori  commessi  nell  uso 

delle  cose  non  naturali  così  dette  ec.  . 

Qualunque  però  sia  la  cagione  che  abbia  prodotto  le  rebbi i in- 
termittenti legittime  , non  si  deve  dir  che  sia  unica  , benché  ne  sem- 
bri specifico  1’. effetto  , che  può  derivare  da  molte  cagioni.  Che  le 
intermittenti  costituiscano  una  malattia  particolare  dei  geneie  nervo- 
so ce  lo  insegnano:  1’  azione  de’ purganti  e del  salasso  , che  spessis- 
sime volte  ridestano  una  febbre  già  cessante  ; la  facilità  delle  passio- 
ni a riprodurre  le  intermittenti  ; l'azione  meravigliosa  della  cortec- 
cia peruana  , die  nou  si  può  ascrivere  al  principio  astringente  ed  a- 
maro  ; la  efficacia  dell’oppio  , la  maggior  faciltà  alla  recidiva  nel 
tempo  che  son  per  giungere  i mestrui  alle  donne  ; l’incidenza  della 
recidiva  medesima  in  quell’ora  appunto,  in  cui  prima  cadeva  1 ac- 
cessione, la  quale  può  esser  destata  da  ben  piccole  cagioni  ; final- 
mente r efficacia  accreditata  presso  i credidi  di  quei  pei  altio  inet- 
tissimi rimedii  ed  amuleti  , che  allettano  1’  immaginazione. 

§.  26.  Divisione.  Presso  gli  autori  le  dette  febbri  hanno  mol- 
tiplice  divisione  , come  in  regolari  , ed  erratiche  ossia  anomale  : in 
semplici  , e composte  ; le  prime  deile  quali  comprendono  le  quoti- 
diane , le  terzane  , le  quartane  , le  quintane  , ed  altre  febbri  di 
più  tarda  accessione  , come  si  vuole;  le  seconde  abbracciano  le  quo- 
tidiane y le  terzane , le  quartane , le  quintane  doppie  , duplicate , 
triplici,  ec.  : finalmente  in  febbri  di  primavera  , ed  autunnali  ; in 
benigne  ossia  depurative , ed  in  corruUive  e perniciose  ; in  epidemi- 
che, endemiche , e sporadiche. 

Febbre  regolare , ed  erratica . Poche  di  queste  divisioni  peso 


sono  d.  aule  evidente  nel  esercizio  dell’arte,  e nessuna  indica  con 
sicurezza  un  metodo  spedale,  se  non  si  attenda  alla  complicazione 
ed  all  indole  di  c.ascuna  Poiché  quelle  che  si  chiamano  nZari' 
non  entrano  m certe  ore  determinate  ; di  modo  che  non  si  pXfu- 
dicare  che  stano  le  peggiori  quelle  febbri  che  anticipano  {fefJjrFsu- 
b entranti),  e che  siano  piu  miti  quelli  che  ritardano;  nè  si  deve 
curarle  con  metodo  differente  se  ritardano  , o se  anticipano. 

La  differenza  de  tip,  neppur  cambia  la  natura  della  febbre  • 
poiché  una  stessa  affezione  febbrile  suol  passare  da  un  tipo  ad  un 
altro  e yien  curata  con  un  metodo  stesso  , e con  lo  stesso  specifico 
Quotidiana.  Alcuni  Medici  illustri  negarono  le  febbri  quotidia- 
e , cioè  quelle  le  quali  hanno  in  ciascun  giorno  simili  accessioni  e 
decessiom  ; e non  ammisero  che  le  febbri  intermittenti  quotidiane  sL- 

1 * n?uel,e,che  81  osservano  «ella  tisichezza^  ed  in  altre  affezioni 

ente.  Ma  sebbene  per  1.  massima  parte  le  quotidiane  non  hpettTno 

, fr,§1'5  ti  6 febb"  mtermltunti  Jegittime,  noi  però  abbiamo 
alcun  dubbio,  osservato  tali  febbri,  delle  quali  i giornalieri 

parostsm.  siimi,  non  manifestavano  condizione  di  terzana  dìppia.  Del 

we  mat„FrrOS1Smi  ne  fKKbblI  ctUotldiana  Per  ^ più  entrano  nelle 
me  matutme  ; quelle  febbri  che  entrano  dopo  mezzo  giorno  . o verso 

^a  notte  giornalmente,  sono  almen  sospette,  e facilmente  si  vede  che 

aul.e  T°  d , T di  f^brÌ  Periodiche  5 sebbene  anche  di 

queste  ultime  ho  veduto  alcune  , le  quali  entrano  nelle  ore  malati- 

ne  , imitavano  la  natura  di  quotidiana  legittima „ 
i Tatjana.^  La  terzana , che  suol  entrare  nelle  ore  pomeridiane 
benché  si  sappia  essere  talvolta  comparsa  nelle  ore  matutine  reca 
accessioni  ed  apiressie  simili  in  giorni  alterni,  e lascia  agli  ammala- 
ti libero  il  giorno  intermedio.-  questa  febbre  è la  più  comune  f ■> 
pretesa  distinzione  della  terzana  in  vera  o squisita  ,Pcd  in  falsa  \ 
spuria  per  ragionare  della  maggiore  o minor  estensione  de’parosismi 
non  e di  veiun  utile  in  pratica.  La  terzana  è la  più  facile  a pas- 
sare in  intermittente  perniciosa  ; e bene  spesso  ricorre  epidemica.  P 
Quartana.  Nella  quartana  tornano  le  accessioni  quasi  simili  do- 
{ a apnessia  di  due  giorni  , cioè  in  ogni  quarto  giorno  inclusiva- 
mente  , e quasi  sempre  nelle  ore  vespertine.  Viene  d’ordinario  an 
nu  oziata  p,u  che  le  altre  febbri  , da  ribrezzo  più  marcato  è prò 
risso  ; ordinariamente  .1  calore  è di  lunga  durata.  Questa  febbre  se’ 
e rascmata  , rendesi  ostinata  ; più  che  le  altre  , imorime  all’ infer- 
i O un  abito  febbrile  ; ed  e la  più  facile  a recidivare,  ancorché  sia 
stata  superala  : domina  specialmente  in  autunno  ; ed  è perniciosa  ai 

Quintana.  La  quintana  , in  cui  , dopo  la  apiressia  di  tre  gior- 
tcstanCd  un  m'0V°  Paios!smo  °8n'  quinto  giorno,  come  altn  at- 

Z;lZrCCeSS'°ae  ° DOn  aVVeitÌta  ° mancanle’  Possono  creder- 
Quotidiana  doppia  legittima . La  quotidiana  doppia  legittima 

unouns^:sirri/nrm,5sione  fra  due  >”mi  »5-  Ss 

Careno  m^te  °SSCrVata  «“  V°“a  sola  5 ne  os- 

Terzana  doppia.  La  terzana  doppia  ha  le  accessioni  ogni  gior- 
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no  , ma  queste  o per  intensità  , o per  durata  corrispondono  alle  ac- 
cessioni nei  giorni  alterni;  è una  razza  di  febbri  frequentissime  nel 

(principio  deli5  autunno  ; ma  non  sono  rare  in  primavera  , o in  qua- 
lunque altro  tempo;  queste  per  altro  sogliono  avere  il  principio  e la 

Ìfìne  di  terzana  semplice . 

Terzana  duplicata.  Due  accessioni  che  invadono  in  giorni  al- 
terni , si  dice  che  costituiscono  la  terzana  duplicata  ; io  però  noti 
ne  ho  veduta  alcuna  , all’  infuori  delle  febbri  etiche. 

Terzana  triplice.  Lo  stesso  dir  possiamo  della  terzana  triplice 
la  quale  ha  due  accessioni  nel  primo  e nel  terzo  giorno  , un’  acces- 
sione sola  nel  secondo  e nel  quarto  giorno. 

Quartana  doppia . Abbiamo  non  di  rado  veduta  la  quartana 
: doppia  , nella  quale  ogni  terzo  giorno  si  è libero  della  febbre  ; ed  il 
di  cui  primo  parosismo  corrisponde  al  parosismo  del  terzo  giorno  , 
ed  il  secondo  parosismo  a quello  del  quarto  giorno. 

Quartana  duplicata.  La  quartana  duplicata,  non  ci  è nota  ; 
essa  ha  due  accessioni  ogni  quarto  giorno  , restando  liberi  il  secondo 
e il  terzo.  ]Nè  tampoco  abbiam  veduta  mai  la  quartana  triplice  uè 
la  triplicata  dopo  moltiplici  e frequentissime  osservazioni.  Abbiamo 
bensì  veduto  succedere  tre  accessioni  in  un  giorno,  cd  in  ogni  sesto 
giorno  una  di  queste  accessioni  esser  sempre  più  forte  , e così  conti- 
; nuare  per  molli  mesi  ; ma  questa  febbre  non  apparteneva  all’ordine 
delle  intermittenti  legittime. 

L’  indole  delle  febbri  intermittenti  di  primavera  differisce  da 
quella  delle  autunnali  in  questo  : la  intermittente  di  primavera  per 
lo  più  costituisce  una  malattia  semi-acuta , ed  i parosismi  della  raa- 

Ilattia  ancora  incipiente  sono  interrotti  da  remissioni  piuttosto  , che 
da  perfette  apiressie  ; spessissimo  in  questa  trovasi  qualche  disposizio- 
ne infiammatoria  aLtinta  nella  costituzione  invernale;  e facilmente  es- 
sa va  a terminare  in  febbre  ardente  sotto  un  metodo  di  cura  assai  ri- 
scaldante ? o sotto  1’  uso  troppo  sollecito  della  china  ; per  lo  più  os- 
serva il  tipo  della  quotidiana,  della  terzana  , e finanche  della  ter- 
zana doppia;  cede  facilmente  ai  salassi,  agli  evacuanti,  ai  salini, 
agli  aperitivi  , rare  volte  ha  bisogno  della  china  ; bene  spesso  cessa 
spontaneamente  quasi  dopo  la  quinta  accessione  , e libera  talvolta  il 
soggetto  da  varii  incomodi  contratti  nell5  ozio  dell5  inverno  ; per  cui 
questa  febbre  non  impunemente  si  sopprime  anzitempo  in  alcuni  sog- 
getti , e più  di  tutto  nei  predisposti  alla  tisichezza  polmonale. 

L?  autunnale  intermittente  moltissime  volte  suol’essere  della  spe- 
cie delle  quartane  , e non  di  raro  delle  terzane  doppie  ; presso  di 
noi  domina  epidemicamente;  partecipa  della  natura  biliosa,  e suol 
essere  ostinata  , e mollo  pronta  alla  recidiva.  Questa  febbre  trascu- 
rata , o malamente  trattata,  moltissime  volte  occasiona  malattie  d’in- 
dole cronica  ; ovvero  con  molla  frequenza  e danno  procede  sotto  ap- 
parenza di  disenteria  3 o di  febbre  acuta  contagiosa  , che  chiamano 
putrida.  Tale  intermittente  ha  talora  del  maligno  (§.  9.)  ; per  cui 
sotto  nome  di  perniciosa  produce  strage  a modo  delle  sporadiche  , 
o dell’ epidemiche  : è comunissima  ne5 paesi  assai  caldi  e paludosi  ; 
infesta  con  insulti  spezialmente  soporosi  , ed  apoplettici  „ spesso  con- 
vulsivi , e colerici,  o con  asma  , o con  altri  sintomi  più  gravi:  per 
cui  questa  è distinta  dall  e intermittenti  benigne , cd  anche  dalle  cor- 
ruttive  , che  opprimono  la  salute  con  la  loro  ostinatezza. 


° \term.iltente  larvata.  Chiamiamo  «anche  intermittenti  larvate 
sicure^  febbri  , le  quali  senza  ii  treno  di  sintomi  così  perniciosi  as- 
® .mono  la  forma  di  altra  malattia  qualunque  ; nè  altronde  manife- 
stano 1 indole  febbrile  , se  non  perché  osservano  esattamente  periodo  , 
e perchè  cedono  alla  china  come  le  intermittenti  legittime  ; ed  o 
sono  univeisali  , o sono  locali  , che  più  affettano  una  data  parte  del 
coipo  ($.  22.).  Ma  già  abbiamo  fatt’  osservare  che  la  periodicità  e 
la  intermittenza  de  sintomi  non  bastano  per  la  diagnostica  di  esse 

(5,  24-)- 

Le  febbri  intermittenti  sono  endemiche  nei  luoghi  umidi  e palu- 
dosi : in  altri  sorgono  epidemicamente  , spesso  per  una  condizione  i- 
gnota  , ma  certa  : ma  d’ordinario  si  sviluppano  in  ogni  tempo  , ed 
in  ogni  luogo  sporadicamente  , e sono  facili  a prendere  il  carattere 
della  costituzione  dominante.  Alle  volte  le  intermittenti  cedono  iL 
luogo  ad  altri  morbi  sopraggiunti  , ai  vajuoli  , ai  morbilli , alla  di- 
senteria  , ma  al  cessar  di  questi  , le  intermittenti  assalgono  di  nuovo 
l’infermo  con  lo  stesso  tipo  e con  l’ordine  medesimo. 

Divisione  nostra.  Siccome  però  s’ inverte  alle  volte  l’ordine  dei 
tipi  in  queste  febbri  , e spessissimo  alla  quartana  segue  la  terzana 
alla  terzana  la  quotidiana  j o la  terzana  doppia  , e quindi  nuova- 
mente la  quartana  , così  è facile  1’  osservare  che  l’una  e l’altra  non 
hanno  che  una  medesima  cagione  : ciò  viene  ulteriormente  conferma- 
to dall’  osservare  che  la  febbre  intermittente  con  qualunque  ordine 
procede  può  esser  curata  con  lo  stesso  metodo  ; a modo  che  la  di- 
visione delle  periodiche  dedotta  dalla  varia  durata  delle  apiressie  , 
non  serve  in  pratica  , se  non  per  dirigere  l’apprestazione  del  rimedio! 
Laonde  di  queste  febbri  è più  utile  la  divistone  che  riguarda  le  ca- 
gioni evidenti  , le  complicazioni  e la  gravezza  del  pericolo  imminen- 
te; e perciò  noi  passiamo  a considerarle  secondo  quest’ordine. 

§•  27-  Pronostico . L’abito  cachettico  de’  febbricitanti , la  pro- 
strazione delie  forze  tutte,,  spezialmente  della  digestione,  l’abbatti- 
mento della  foiza  de  solidi  , 1 arretrato  riassorbimento  , il  travaso 
la  stasi,  la  correzione  de’ fluidi  nel  tessuto  cellulare,  o in  qualche 
cavita  del  corpo  gli  ostinati  infarcimenti  J le  ostruzioni  delie  glan- 
dolo , de  visceii  , 1 itterizia  gli  asmi  , i vizii  de’ nervi ^ i tremori 
le  paralisi  l’obliterazione  de’sensi  , l’atrofìa  di  tutto  il  corpo,  la 
consunzione  , finalmente  la  febbre  «acuta,  o la  etica  ^ in  parte  accom- 
pagnano  l’intermittente  fin  dal  principio,  in  parte  la  seguono  se  si 
è trascurata. 


Alle  volte  però  il  fomite  stesso  di  questi  mali  nasconde  la  me- 
dicina di  gravi  ea  ostinate  malattia  (§§.  6.  io.)  , spezialmente  di 
quelle  che  derivano  da  intermittente  soppressa  con  poco  giudizio.  Non 
senza  cagione  si  dà  il  nome  di  depuratone  a certe  febbri  ; poiché  una 
intei  mittente  , piu  di  tutto  di  primavera  , sovente  distrugge  ocmend«a 
molte  cachessie  , infarcimenti  di  glandola , V inerzia  del  sistema  lin- 
i.itico  , le  ostruzioni  , la  disposizione  alla  lise  ; elimina  per  diversi  e- 
munto rii  qualche  cosa  d impuro  latente  nell’  interno  del  corpo;  ri- 
solve , e dispone  all’ espulsione  la  pituita  tenace  dell’addome,  dei 
polmoni  j ec.  Quindi  è , che  da  una  febbre  importunamente  soppres- 
sa , la  quale  non  fosse  stata  nè  semplice  nervosa  benigna  , nè  soc- 
ialmente perniciosa  , deriva  gran  numero  di  mali  acuti  , e cronici; 
ed  egli  è più  tacile  distruggere  una  intermittente  attuale  , che  ride- 
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starne  una  già  soppressa.  Perciò  hanno  quindi  origine  tant5  incomodi 
delio  stomaco  „ oppressione  , dolore  , vomito  , gonfiamento  ; tant’  in- 
farcimenti nell’addome  ; 1’  aumento  di  volume  de’ suoi  visceri  , par- 
ticolarmente della  milza  e del  fegato,  gli  scirri ^ tanti  asmi  e tossi 
sospette  ^ e tante  metastasi  sopra  i nervi , onde  nascono  spasmi  , con- 
vulsioni^ tremori,  dolori  articolari  , paralisi  , cecità  , e sordaggine; 
e finalmente  ne  derivano  lauti  ascessi  , tante  sordidezze  e piaghe  su 
la  cute. 

Ma  altronde  da  una  intermittente  trascurata , e dal  pregiudizio 
di  dover  affidarla  alla  natura  , procedono  danui  anche  maggiori  ; la 
maggior  parte  de’ quali  si  attribuisce  all’ uso  del  febbrifugo  ^ che  ve- 
ramente sarà  stato  somministrato  molto  più  tardi  di  quello  che  con- 
veniva. Nei  paesi  paludosi  non  vi  è intermittente  estiva  o autunnale 
tanto  innocente,  che  non  sia  capace  talvolta  di  degenerare  all’improv- 
viso o in  pericolosa  febbre  acuta  , o in  febbre  perniciosa  ; la  quale 
ultima  sarà  quasi  sempre  mortale,  se  non  si  accorre  a soffocarla  sul 
principio.  Deve  farsi  infaustissimo  pronostico  di  una  lunga  intermit- 
tente in  soggetti  molto  indeboliti , cachettici , vecchi  ne'bambini  te- 
neri , ed  in  donne  assai  dilicate.  Quanto  più  dura  Fintermiitente 
tanto  più  ostinata  resiste  ai  medicamenti,  ed  è pronta  alle  recidive, 
spezialmente  la  quartana  , o la  terzana  autunnale. 

Generalmente  , quanto  più  è breve  la  apiressia  nelle  intermitten- 
ti , tanto  più  queste  tendono  all’  acuzie  ; quanto  più  sono  lunghe  le 
intermittenze,  tanto  più  sogliono  disporre  alle  affezioni  croniche.  Nel 
primo  caso  , in  tempo  di  primavera  precisamente  , e se  si  pratica  la 
cura  e la  dieta  riscaldante  , spesso  ne  nascono  febbri  infiammatorie  : 
in  autunno  poi  non  di  rado  dalla  terzana  doppia  nascono  febbri  sabur- 
rali pericolose.  Nel  secondo  caso  più  spesso  ossei  varisi  infarcimenti  prin- 
cipalmente di  Milza,  edemi  de’ piedi,  anasarca,  idropisia  di  petto  o 
di  addome  , itterizia  , o scirro  del  fegato.  L’aumento  della  milza  , 
spesso  più  manifesto  sollo  i parosismi  , e la  gonfiezza  de’  piedi  alle 
volte  ciilica^alle  volle  innocente,  sono  spesso  di  cattivo  presagio  , se 
non  si  fanno  cedere  ai  rimedii  solventi  , od  anche  alla  china  , o se 
non  vengono  dissipati  con  flusso  abbondante  di  tenue  orina. 

Il  parosismo  o anticipante  , o ritardante  delle  intermittenti  per 
lo  più  non  sembra  implicar  cambiamento  nella  stessa  febbre.  Però 
quelle  che  son  disposte  a degenerare  in  acute  sogliono  passarvi  per  an- 
ticipazione delle  accessioni.  Del  resto  la  intermittente  doppia  prima 
di  svanire  totalmente  suol  convertirsi  in  intermittente  semplice.  Leve- 
scicolette  , le  ulcerette  della  bocca  e delle  labbra  solite  a covrirsi  di 
croste , alcune  volte  indicano  la  scomparsa  spontanea  della  febbre  ; 
ma  spesso  deludono  tale  speranza.  Dopo  moltissimi  anni  di  pratica 
non  ho  veduto  morire  alcuno  ancorché  vecchio  sotto  1’  orripilazione 
febbrile;  a meno  che  non  sia  stato  travagliato  da  febbre  perniciosa; 
altri  ne  bari  veduto  morire  in  tal  caso.  Quei  che  ho  veduto  spirare 
sotto  il  calor  febbrile,  erano  stali  prima  sorpresi  dalla  febbre  acuta. 
I bambini  talvolta  muoiono  convulsi  sotto  il  parosismo. 

§.  28.  Cura  generale . Per  trattar  come  conviene  la  febbre  in- 
termittente legittima  si  deve  tener  conto  , non  solamente  del  tempo» 
della  invasione  della  febbre  , ma  della  costituzione  dominante  , del 
temperamento  dei  soggetto  , delle  malattie  soffe.  te.»  delle  cagioni  re- 
mote , e delle  complicazioni.  Da  ciò  può  notarsi  se  mai  la  febbre 
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possa  per  qualche  tempo  affidarsi  alla  natura  (§.  io.);  ovvero  se  si 
debba  curarla  efficacemente  , e con  quali  mezzi.  In  questo  caso  biso- 
gna allontanar  quelle  cagioni  che  diedero  occasione  alla  lebbre , e 
quelle  che  potrebbero  cangiarla  in  acuta.  In  tempo  del  parosismo  non 
si  può  fare  uso  dei  febbrifughi  ; ma,  attendendo  alla  voce  della  natu- 
ra , il  soverchio  spasmo  dei  freddo  moderar  sogliamo  con  bevande  te* 
muì ? tiepide,  leggermente  aromatiche,  non  in  troppa  quantità;  con 
coperte  un  poco  riscaldante  ; e negli  ammalati  vecchi  e deboli  si  so- 
stengono le  forze  della  vita  , senza  accendere  il  calor  successivo  del- 
la lebbre  con  stimoli  artificiali.  Si  modera  poi  l’eccessivo  calore  con 
■®e88*eie  coverte,  con  aria  rinnovala  pura  e fresca,  cou  bevande  suba- 
cide ; rare  volte  vi  bisogna  il  salasso  , fuorché  nel  caso  di  fierissimo 
dolor  di  testa  , con  polso  duro  e forte  , con  delirio  , ed  in  una  co- 
stituzione pletorica. 

Si  deve  favorire  il  sudore  che  succede  al  calore  , e si  deve  pa- 
zientemente sostener  dalP  infermo  , senza  violentarlo  con  riscaldanti  , 
nè  reprimerlo  con  imprudente  refrigerio  : perchè  così  da  una  perfet- 
ta apiressia  vien  seguito  il  parosismo  , e con  maggiore  sicurezza  si  e- 
vitano  le  conseguenze  delle  febbri. 

Nel  tempo  della  apiressia  si  deve  minorare  col  salasso  la  pleto- 
ra manifesta  ; se  si  abbia  sospetto  o certezza  di  crudità  ovvero  di  sa- 
borre , si  deve  disporle  con  bevande  e con  medic;ne  diluenti;  oppure 
$e  sono  mobili  , si  deve  evacuarle  per  vomito  o per  secesso  , cioè  per 
dove  si  vedono  disposte.  Ciò  eseguito  , o pure  se  manchi  tale  indica- 
zione , o non  lo  richiegga  la  costituzione  corrente  , trascurate  affatto 
queste  operazioni  , passiamo  ad  abbattere  direttamente  la  febbre. 

Questo  ottener  si  puole  o con  allontanar  solamente  le  cagioni  che 
favoriscono  la  febbre,  o col  prudente  governo  della  digestione  con  l’uso 
di  amari  e di  tonici  , o finalmente  con  china  , eh*  è il  sovrano  de’ri- 
medi  in  tali  circostanze.  Prima  di  conoscersi  quest’  antifebbrile  ( sco- 
perto dal  caso  , non  dal  raziocinio  ; lo  che  può  dirsi  di  luti’  i mi- 
gliori ed  accreditali  rimedii  ) , le  febbri  intermittenti  erano  curate  , 
come  ancora  ai  tempi  nostri,  con  altri  rimedii,  e spesso  fra  loro  qua- 
si contrarii  ; talmente  che  sono  stali  lodati  come  antifebbrili  gii  eme- 
tici , i purganti  , gli  aromi  riscaldanti  , e quelle  sostanze  che  mode- 
rano il  calore;  nommeno  che  gli  alcalini  e gli  assorbenti,  gli  acidi  e 
gli  astringenti,  come  pure  i rilassanti  ; per  cui  dopo  si  è compilato 
un  mostruoso  catalogo  di  febbrifughi.  Peiò  molto  maggiore  è il  nu- 
mero delle  febbri  , che  ostinatamente  resistono  a tante  medicine.  Non 
hanno  miglior  fortuna  i rimedii  spacciati  ai  giorni  nostri  per  antifeb- 
brili , cioè  la  corteccia  deli’  ipocastano  ^ del  salice  bianco  , le  radici 
dell’arnica,  delia  cariofillata  , ed  altro,  come  sostanze  che  sanano  tal- 
volta dalle  febbri  , spezialmente  da  quelle  di  primavera,  e da  quel- 
le d’ indole  gastrica,  già  prima  però  fiaccate  con  emetici  e con  pur- 
ganti ; ma  quando  la  più  refrattaria  di  tutte  , cioè  la  quartana  au- 
tunnale, od  anche  la  intermittente  perniciosa  richiede  un  ajuto  valido 
allora  tulli  ricorrono  facilmente  alla  china  , e son  costretti  di  confes- 
sare la  sovranità  di  quel  divino  rimedio.  Non  si  deve  però  qui  tace- 
re che  dopo  breve  tempo  tal’  intermittenti  vanno  spesso  ritornando  ; 
lo  che  accade  spezialmente  in  caso  di  complicazione  ( §.  43  ) , o non 
di  rado  in  alcune  costituzioni  de’ soggetti  , e della  stessa  epidemia 
di  maniera  che  la  china  o è conti’ indicata,  o almeno  dev’essere  uni- 


ia  a sostanze  che  si  oppongono  aìie  cagioni  delia  complicazione.  Per- 
ciò non  è vana  la  ricerca  di  altre  medicine  antifebbrili;  senza  crede- 
re perciò  di  doversi  talvolta  ricorrere  anche  2W arsenico  tanto  sospet- 
to : frequentemente  per  F unione  di  preparati  antimoniali  ^ di  mercu- 
riali , di  oppiati , di  sale  ammoniaco  , di  sostanze  aromatiche  rende- 
si  vieppiù,  eflicace  la  china  ; la  quale  per  altro  ancor  sola  non  abbi- 
sogna di  altri  mezzi  se  somministrasi  in  dose  sufficiente  , per  lungo 
tempo  , e se  è schietta. 

Finalmente  superata  la  febbre  si  deve  aver  cura  che  1’  amma- 
lato non  ricada  nella  stessa  malattia;  lo  che  si  ottiene  con  Fuso  con- 
tinuato delF  antifebbrile  , come  anche  più  di  tutto  con  la  scelta  di 
cibi  facili  a digerirsi  , e molto  nutritivi,  con  giusta  quantità  divino 
generoso,  o finalmente  con  rimedii  amari  ed  acciajati.  Bisogna  però  ve- 
gliare molto  più  circa  il  tempo  e F ora  in  cui  prima  soleva  entrar 
la  febbre  , come  ancora  nei  periodi  muliebri  ; giacché  suol  rimanere 
la  massima  disposizione  alla  stessa  malattia  in  quei  momenti;  la  qual 
disposizione  è solita  a dichiararsi  effettivamente  per  violenta  passione 
o per  altre  cagioni  che  inducono  debolezza  istantanea,  il  fuggire  dalF 
atmosfera  umida  impregnata  di  esalazioni  e vapori  paludosi  non  so- 
lamente allontana  le  recidive  nella  malattia  , ma  spesse  volte  que- 
sto sol  mezzo  basta  per  superare  una  malattia  ostinata.  (26). 

ORDINE  I. 

genere  I. 

Febbre  periodica  intermittente  legittima  nervosa . 

29.  Definizione.  JLja.  febbre  intermittente  legittima  spesso 
attacca  persone  altronde  sanissime  : essa  vìen  provocata  da  cagioni  a 
noi  insensibili  ; le  quali  derivono  o da  una  costituzione  epidemica  , 

0 da  passioni  o dalla  sensibilità  esaltata^  o da  qualunque  altro  prin- 
cipio , il  quale  agisca  in  modo  non  ancor  palese  , spezialmente  sopra 

1 nervi  ; senza  manifesti  e ìeggittimi  sintomi  di  pletora  , o di  cru- 
dità e di  saburre  nel  tubo  intestinale  ; e senza  potervisi  altro  fomi- 
te supporre  , se  non  quello  che  desta  la  medesima  febbre  in  sogget- 
ti predisposti.  Questa  febbre  intermittente  che  per  molto  tempo  cor- 
re senza  pericolo  di  vita  , e senza  sintomi  insidiosi  , da  noi  vien 
chiamata  febbre  nervosa  ovvero  semplice  benigna  , alla  quale  spe- 
cie riferir  si  deve  ogni  altra  intermittente  , prima  di  esser  superata 
con  la  china.  ( 27  ) 

30.  Nervosa  complicata.  Alcuni  febbricitano  per  una  cagione 
comune  ; ma  quindi  o un’  anteriore  crudità  latente  j oppure  la  ple- 
tora promuove  una  complicazione  di  sintomi  , i quali  costituiscono  la 
febbre  intermittente  nervosa  complicata  ; fino  a che  , premesso  V uso 
de’  solventi  , o de?  soli  evacuanti  la  malattia  si  riduce  a semplice  af- 
fezione periodica  de*  nervi  ($.  27.). 

31.  Nervosa  perniciosa.  Sotto  una  certa  condizione  o del  sog- 
getto , o della  costituzione  dominante  , spezialmente  in  un’  atmosfera 
calda  ed  umida  di  un  suolo  paludoso  , viene  attaccato  anche  il  cere- 


bro  , precisamente  ì nervi  vitali:  laonde  da  una  cngion  febbrile  comu- 
ne proviene  la  febbre  intermittente  maligna  o perniciosa  , la  qua- 
le coi  suoi  sintomi  o manifestamente  o insidiosamente  minaccia  la  vi- 
ta. 28. 

$.  34*  Nervosa  larvata.  Altre  volte  , mancando  il  solito  sinto- 
mo della  febbre,  nasce  un’affezione  periodica  intermittente  (<J.  24) 
la  quale  appartiene  o alla  semplice  nervosa  (§  29)  . o alla  compli- 
cata (J.  3o)  ; e si  può  chiamarla  intermittente  larvata. 

§.  33.  Subcontinua.  Tutte  queste  febbri  ($$.  29.  3o.  3i.  32.) 
alle  volte  hanno  una  intermittenza  evidente  ; alie  volle  vanno  oscu- 
rate da  una  quasi  continuità  : nel  quale  secondo  caso  meritano  il  no- 
me di  febbre  intermittente  subcontinua  ; la  quale  sarà  o benigna 
(S  29Ì  * 0 Pure  perniciosa  (§.  3i). 

§-  ?4*  Nervosa  semplice.  JN ella  febbre  semplice  nervosa  benigna 
non  compariscono  altri  sintomi  , che  quelli  della  periodica  intermit- 
tente enumerali  di  sopra  (§.  23). 

§.  35.  Sintomi  della  perniciosa,  i sintomi  della  febbre  nervosa 
perniciosa  sono  talmente  varii , che  costituiscono  il  compendio  di  quasi 
tutte  le  malattie  acute.  Si  è creduto  che  la  febbre  perniciosa  differi- 
sca dalla  maligna  in  questo  .*  cioè  , che  la  prima  vada  accompagna- 
ta da  sintomi  manifestamente  terribili  , o almeno  che  uno  o un’  al- 
ito di  questi  comparisca  contro  il  solito  in  qualunque  parosismo;  al- 
le volte  lo  stesso  sintomo,  alle  volte  altro  diverso  dal  primo.  Fradi- 
tanti  non  è sempre  cosi  chiara  la  natura  della  perniciosa  , da  poter 
distinguerla  dalla  maligna  : poiché  alcuni  essendo  stati  sorpresi  da  feb- 
bre intermittente  , come  taluni  altri  , si  è creduto  dai  poco  esperti  , 
che  la  malattia  degli  uni  non  fosse  p.ìi  grave  di  quella  degli  altri  ; 
quando  all’  improvviso  i primi  nel  seguente  parosismo  della  febbre  o 
si  son  veduti  correre  1’  estremo  pericolo  della  vita  , o souo  morti  : 
giacche  non  si  ha  sul  principio  di  sì  funesto  evento  altro  indizio,  se 
non  che  nel  primo  insulto  della  febbre  , senza  cagione  manifesta  , e 
per  tutto  il  tempo  della  apiressia  , si  osserva  offuscamento  ^ gravezza  , 
dolore  di  testa,  stupidezza,  vertigini,  gran  sonnolenza;  enorme  pro- 
strazione di  forze  j e maggiore  di  quella  che  si  potrebbe  attendere  da 
una  semplice  intermittente  ; lipotimie  frequenti  , vomiti,  diarrea  pro- 
fusissima ; orina  sempre  tenue,  limpida  ^ talvolta  anche  rossa,  al- 
quanto crassa  , e fetida  ; stranguria  , tenesmo  moli  convulsivi  par- 
ziali , stupore  , o contrazione  involontaria  de’ muscoli  di  tanto  in 
tanto;  palpitazione  di  cuore,  irregolarità,  lentezza  , o picciolezza  dei 
polsi  ; e gran  cambiamento  del  volto  dal  naturale.  Di  questi  sintomi 
deve  temersi  molto  piu  sotto  un  clima  caldo  e contaminato  da’ no- 
civi effluvi  delle  paludi  ; o dove  il  carattere  epidemico  favorisce  Io 
sviluppo  delle  febbri  perniciose  ; ovvero  in  persona  de’  vecchi , dei 
cachettici  , o di  quelli  che  sono  estenuati  da  altra  malattia  , ed  in 
soggetti  sensibilissimi:  non  così  però  negl’ ipocondriaci  , e nelle  iste- 
riche, in  cui  le  malattie  mentiscono  facilmente  maggior  gravezza j,  nei 
teneri  bambini  , nelle  puerpere,  ec. 

Varietà.  I vari  nomi  che  sono  stati  dati  a questa  specie  di  feb- 
bri , non  cambiano  punto  la  sua  natura;  nè  indicano  altro  metodo 
di  cura,  purché  non  siavi  complicazione  ($,  3o)  : e dalla  diversità  del 
tipo  che  le  dette  febbri  osservano  dedurre  non  si  deve  alcuna  impor- 
tante differenza  di  esse.  Poiché  talvolta  una  perniciosa  che  segue  il 
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corso  di  quotidiana , con  faeillà  prende  V abito  di  subcontinua  ; tale 
volta,  ed  accade  sovente,  imita  l’ingresso  di  una  terzana ; ali- 
volte  assolve  il  tipo  di  una  quartana,  intanto  alla  febbre  perniciosa 
si  sono  date  varie  denominazioni  a riguardo  di  alcun  sintomo  più  grave 
di  essa  .*  quindi  si  è denominata  perniciosa  comatosa  s letargica  , ca- 
rotica , apoplettica  , quella  in  cui  predomina  l’affezione  soporosa  : si 
è detta  emipLegica  , amaurotica  , sincopale  quella  in  cui  sono  piut- 
tosto frequenti  le  paralisi.,  gli  svenimenti:  si  è chiamata  spasmodica  , 
tetanica  , catalettica  , epilettica  , emetica  , colerica  , asmatica  , ca- 
tarrosa } quella  in  cui  sono  frequenti  le  affezioni  convulsive:  si  è ap- 
pellata artritica , cardiaca  , pleuritica  , cefalica  , colica , disenteri- 
ca quella  in  cui  prevalgono  affezioni  dolorose  : alle  volte  nella  per- 
niciosa distinguesi  qualche  altro  sintomo  più  marcalo  , per  esempio 
freddo  , calore  , sudore  eccessivo  , petecchie  , affezioni  scorbutiche  , 
od  altro  ; e quindi  si  è detta  algida , o lipiria  , o diaforetica  , o 
petechizzanle , o scorbutica , ec.  Laonde  il  medico,  quando  avrà 
ben  conosciuto  il  processo  ^che  noi  accoratamente  analizzeremo  in  se- 
guito) di  queste  speciali  affezioni  , che  improntano  la  singoiar  deno- 
minazione alle  perniciose,  non  dovrà  fare  altro  che  aggiugnervi  il  ca- 
rattere del  pericolo  maggiore  , e quello  della  periodicità  , per  acqui- 
stare esatta  idea  di  queste  lebbri.  29 

§.  36.  Differenza.  La  febbre  intermittente  larvata  (§§.  24.  32.) 
non  differisce  dalia  perniciosa  , che  per  ragione  del  pericolo  e della 
violenza  minore;  e deriva  la  sua  denominazione  dal  principal  sinto- 
mo , con  cui  ricorre  periodicamente. 

3 7.  Cagione.  Benché  la  febbre  perniciosa  non  riconosca  altre 
cagioni  , che  quelle  le  quali  agiscono  in  qualunque  altra  legittima 
intermittente  ; e sebbene  la  diversità  dei  sintomi  non  dipenda  dalia 
differenza  delie  cagioni,  ma  da  quella  della  sede  affetta  , pure  è d’am- 
mirarsi e diffìcile  ad  intendersi  come  tante  malattie  diverse  non  solo 
ma  realmente  contrarie  fra  loro  dipendano  da  un  principio  agente 
quasi  unico  , il  quale  ora  accresce  con  impeto  la  riazione  del  sistema 
vitale  , ora  la  indebolisce  e quasi  la  sopprime;  tosto  però  nella  api- 
ressia come  sepolto  si  nasconde  , ed  interrompe  per  alcune  ore  e qua- 
si per  giorni  la  scena  di  una  malattia  anche  sommamente  infiamma- 
toria j come  abbiam  osservato  nella  peripneumonia  perniciosa  terza- 
naria. 3o 

38.  Pernio . compite . Ma  confessar  si  deve  che  le  perniciose 
non  sempre  procedono  tanto  semplici  , che  aver  non  possano  cagioni 
secondarie  , degne  dell’  attenzione  dei  Medico  curante.  È ben  riflessi- 
bile l’azione  della  bile  in  gran  copia  riassorbita  oppure  alterata  ; 
come  anche  della  pletora  generale  , o parziale  : per  cui  osserviamo 
giornalmente  che  la  sola  materia  saburrale  , o un  periodico  infarci- 
mento de’ vasi  , o il  solo  fomite  reumatico  buttato  sopra  qualche  vi- 
scere j ha  prodotto  febbri  quasi  perniciose  ; le  quali  , espulsa  o ri- 
mossa la  cagione  del  1'  affezione  secondaria,,  tosto  si  cambiano  in  sem- 
plici e benigne  intermittenti.  Intanto  queste  considerazioni  non  basta- 
co  , perchè  non  si  prenda  facilmente  l’effètto  per  cagione,  con  som- 
mo danno  dell'  infermo  , e perchè  si  possa  con  una  medela  speciale 
allontanare  fin  dal  principio  i pericoli  della  malattia  fatale  . che 
succede.  Egli  è vero  che  quando  corrono  le  febbri  benigne  non  di  ra- 
do subentrano  le  perniciose  ; ovvero  dalle  prime  nascono  le  permei©- 
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se  per  sensibilità  accresciuta  del  corpo  , come  sembra  , o per  aver 
mutata  sede  la  cagione  ; e le  quali  perniciose  vinconsi  con  lo  stesso 
antidoto,,  con  cui  si  curano  le  semplici.  Ma  se  in  una  periodica  in- 
termittente sotto  un  accesso  più  violento  comparisce  un  vomito  ur- 
gente , o si  vede  dominare  qualche  altro  sintomo  non  tanto  infesto  , 
non  si  deve  tosto  pronunziarla  una  febbre  perniciosa  , ed  escludendo 
ogn7  idea  di  complicazione,  venire  al  metodo  specifico:  poiché  da 
questo  contrario  metodo  di  cura  risultano  gravi  danni  in  paesi  nei 
quali  sogliono  esser  frequenti  le  febbri  perniciose.  3i. 

$.  39.  Cura  della  febbre  int . leg.  nerv.  Dopo  due  o tre  acces- 
sioni conosciuto  il  carattere  della  febbre  periodica  intermittente  legit- 
tima nervosa'  (§§.  29.  32.  36.)  , non  essendovi  sospetto  di  complica- 
zione ($•  3o.)  , nè  d7  indole  perniciosa  (§§.  3i.  35.),  e non  essendo- 
vi da  sperare  che  col  mezzo  della  febbre  stessa  distrugger  si  possa 
qualche  altra  malattia  , che  per  lungo  tempo  sordamente  affettava  il 
iebbricitante  (§§.  10.  2 7)  , si  deve  passare  a curar  la  febbre  „ senza 
temere  dal  curarla  oppoi tuttamente  alcun  danno  ; il  quale  al  contra- 
rio sovrastar  potrebbe  dietro  lunga  continuazione  delia  presente  ma- 
lattia j e per  metodo  di  cura  contro  indicato.  32 

§.  40.  China.  Questa  febbre  ($.  29)  si  vince  col  già  noto  anti- 
doto della  intermittente  legittima  e semplice,  cioè  con  la  corteccia 
peruana  o comune  o rossa,  data  in  sostanza  come  dicono  , e sola  , e 
delia  efficace,  onde  non  si  abbia  bisogno  di  altre  sostanze.  Alle  vol- 
te questa  corteccia  per  la  costituzione  individuale  deli7  infermo  , per 
la  troppa  sensibilità  o irritabilità  dello  stomaco  o degl'  intestini  , ir- 
rita o opprime  lo  stomaco  medesimo  , o subito  dopo  vien  vomitata  , 
o finalmente  si  evacua  per  secesso  più  presto  di  quello  che  conviene. 
Per  promuovere  e sostener  F efficacia  della  china  nel  primo  caso  va- 
le la  cannella  , o qualche  altro  grato  aroma;  nei  due  ultimi  casi  va- 
ie V oppio  somministrato  con  prudenza  o prima  o dopo  della  china 
stessa.  Pare  che  siasi  talor  superata  la  febbre  con  l7  infuso  di  china 
preparato  con  acqua  calda  , o fredda  , o con  decotto  , o con  estrat- 
to gommoso  , o resinoso,  anzi  con  la  semplice  applicazione  esterna,  o 
con  la  injezione  di  essa  per  Pano.  L7  efficacia  maggiore  della  china 
consiste  nel  totale  della  corteccia.  33 

§.  43.  Tempi  e modi  di  ammin.  la  china.  Due  tempi  sì  deve 
principalmente  considerare  in  qualunque  intermittente  legittima;  il 
primo  è quello  che  costituisce  il  parosismo  , il  secondo  la  apiressia. 
Nel  primo  tempo  non  si  può  tentare  altro  , che  di  moderare  i sinto- 
mi ; nel  secondo  si  deve  proccurare  di  estinguere  la  malattia  allor 
latente.  Questa  cede  all7  antidoto  , il  quale  si  dà  poco  tempo  dopo 
cessato  il  parosismo  , nel  tempo  medio  della  apiressia  , e due  ore  cir- 
ca prima  delia  nuova  invasione  : non  tanto  importa  in  qual  momen- 
to diasi  la  medicina  , quanto  in  qual  dose.  A molti  giova  che  loro 
sì  porga  più  tardi  ; ma  non  è sempre  certo  il  momento  della  inva- 
sione; molti  qualche  ora  prima  dell7  invasione  affetti  da  gran  sensi- 
bilità , nauseano  tutto  , e sputano  il  rimedio  preso  , e così  restano 
privi  del  suo  effetto.  Talvolta  bastano  a prevenire  il  parosismo  due 
dramme  di  buonissima  china  , ma  per  lo  più  ve  ne  bisogna  doppia 
dose,  la  quale  può  dall7  ammalato  ingojarsi  tutta  intera  ; ovvero,  a 
motivo  di  facile  nausea  in  molti  , per  irritazione  di  stomaco  , per  vo- 
mito del  rimedio  appena  inghiottito  , conviene  apprestarlo  in  dosi  ri- 
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fratte  ; a modo  che  si  possa  introdurre  nella  macchina  una  quantità 
di  china  minore  o maggiore,  in  ragione  della  maggiore  o minore 
lunghezza  della  apiressia.  Molte  volte  il  pirosi  sm  o immediatamente 
dopo  la  presa  delia  china  non  resta  fiaccalo;  suole  anzi  scoppiarne 
una  invasione  più  vioienta  ; la  quale  per  altro  si  può  facilmente  im- 
pedite con  1*  uso  continuato  del  rimedio.  In  vani  soggetti  è necessa- 
ria diversa  quantità  di  china  , per  tosto  dissipar  la  febbre;  però  me- 
no di  tre  once  rare  volle  basta  , la  quale  dose  , in  ragione  del  carat- 
tere epidemico  , e della  ostinatezza  della  febbre  , anche  dopo  svaniti 
i parosismi  , assegnar  si  deve  ogni  giorno  in  modo,  che  di  quanto  è 
minore  la  apiressia  , di  tanto  dev*  esser  maggiore  la  dose  della  china 
in  ciascun  giorno  , e continuandone  l5  uso  per  moltissimo  tempo.  In 
questo  mentre  però  si  deve  astenersi  dal  l’adoperar  cose  , che  indebo- 
liscono , o che  sopprimono  la  traspirazione  , o che  possono  aggravare 
i visceri  della  digestione,  od  irritare  i nervi  ; perchè  la  di  loro  a- 
zione  , specialmente  nel  tempo  in  cui  accadde  1*  invasione  della  feb- 
bre, o nel  tempo  dei  mestrui,  accresce  con  molta  faciltà  la  non  an- 
cora estinta  disposizione  alla  febbre  , e può  chiamare  la  pristina  ma- 
lattia ; la  quale  dev’  esser  trattata  con  lo  stesso  metodo  , se  altri- 
menti non  richiegga  la  ragione  della  complicazione  , e della  cagione 
precedente.  34 

§.  42.  Altre  medicine.  Ma  questa  medesima  semplicissima  feb- 
fre  è tale  , che  in  alcuni  soggetti  riluttando  alla  china  , cede  al  so* 
lo  oppio  , ed  alla  miscela  di  questo  con  la  china  , o altre  volte  vie- 
ne superata  finalmente  con  sostanze  le  quali  agiscono  specificamente 
sopra  i nervi  dello  stomaco  , con  leggiero  emetico  di  ritratte  dosi 
d’ipecacuana  , o di  tartaro  stibaio,  con  l’uso  di  cibo  gustevole  ed 
ansiosamente  desiderato  , ancorché  talvolta  alquanto  assurdo  ; alle 
volte  ancora  con  amuleti  presso  gli  ammalati  creduli;  ma  più  spes- 
so con  la  mutazione  dell’  aria.  35 

43.  Cura  della  febbre  secondarla.  Spesso  1’  ostinatezza  della 
febbre  è sostenuta  da  cagione  latente,  che  o mentisce  una  febbre  le- 
gitlima  intermittente,  ed  elude  l’azione  della  china  (J.  24),  o co- 
stituisce una  complicazione  (§§  , 29.  38.),  sens’aver  prima  conosciu- 
ta la  quale  , si  arrischia  troppo  se  si  vuole  attaccar  la  febbre  coi 
rimedi]  sudetti  40.  41.).  Dunque  è uopo  senz’altro  investigar 
1’  ostacolo  occulto  : questo  talvolta  consiste  nella  ostruzione  , o pur 
nello  scirro  , o nel  cancro  di  qualche  viscere,  specialmente  del  fega- 
to , o della  milza  ; alle  volte  in  uua  impurità  speciale  , erpetica  , 
scabbiosa,  ulcerosa  , venerea,  artritica,  reumatica;  spesse  volle  nella 
soppressione  di  qualche  naturale  od  abituale  evacuazione  come  del 
sudore  de’ piedi  , delle  assille  , del  flusso  uterino,  o dell’emorroida- 
le, o di  altre  simili;  le  quali  cagioni  richieggono  alle  volte  una  cura 
speciale  , alle  volte  no  ; e vengono  esacerbate  dalla  china  inopportu- 
namente somministrata.  36 

44.  Cura  della  1.  iV.  complicata.  Se  in  questa  febbre  ner- 
vosa legittima  intermittente  ($.  20.)  si  vede  intervenire  una  compli- 
cazione di  cagioni  (29.)  , allora  si  deve  prima  di  tutto  rimuovere  la 
sudetta  complicazione  secondo  le  regole  , che  verranno  fra  poco  espo- 
ste , e devesi  avere  speciale  riguardo  all’  indole  predominante  della 
febbre  ; fino  a che  ridotta  la  malattia  alla  sua  semplicità  ; si  possa 
compirne  la  cura  col  metodo  descrìtto  (§§,  40.  41,  42.), 
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4^.  Cura  della  f.  perniciosa.  Il  metodo  di  curar  la  febbre 
perniciosa  intermittente  la  più  semplice  ($$.  3t.  35.)  , di  qualunque 
periodo,  è poco  o nulla  diverso  da  quello  che  conviene  alla  benigna 
( §§•  39.40.41.);  solo  però  si  richiede  sollecitudine  maggiore  in  dis- 
sipar tale  malattia  d’  indole  acutissima  , e di  sommo  pericolo;  perciò 
è necessaria  una  più  generosa  quantità  di  china  , e capace  di  soppri- 
mere 1*  imminente  parosismo.  Il  metodo  di  amministrar  questo  rime- 
dio dipende  dalla  gravezza  del  pericolo,  e dalla  durata  della  apires- 
sia. Se  il  pericolo  è urgente,  conviene  somministrare  non  meno  di  mez» 
z’ oncia  di  china  , non  più  di  un  oncia  , fin  dal  principio  dell’  api- 
ressia , o della  remissione  ; dopo  ogni  due  ore  poi  , o se  avanza  poco 
tempo,  dopo  ciascun’ora,  e per  tutto  il  tempo  della  apiressia  , si  diano 
all*  ammalato  due  dramme  dello  stesso  rimedio.  Se  è lesa  la  decimi- 
zinne,  dopo  aver  lavato  l’ano  con  clistere  piuttosto  semplice,  s’injetli 
per  esso  doppia  quantità  di  china  , con  1’  ordine  sudetto.  Se  la  china 
molto  più  presto  del  dovere  venga  evacuata  per  vomito  , o per  se- 
cesso, allora  alla  china  si  deve  premettere  ovvero  combinare  sufficiente 
quantità  di  oppio:  non  si  deve  trascurar  l’uso  de’bagni , de5  fomenti, 
de’  cataplasmi  preparati  con  la  stessa  corteccia  , se  mai  la  declutizione 
sia  impedita.  Se  l’abbattimento  maggiore  delle  forze,  e ’1  freddo  del- 
V estremità  lo  esigga  , la  china  si  deve  esibire  con  vino  di  Cipro  , o 
qualunque  altro  che  sia  generoso.  (3y) 

§'.  46.  Cura  della  pern.  complicata.  Non  si  deve  trattar  come 
perniciosa  (§§.  9.  18.)  ogn’  intermittente  che  entri  con  furia  ; nè  si 
creda  che  la  cura  di  questa  si  ottiene  sempre  colla  sola  china.  Le 
perniciose  sogliono  spesso  esser  complicate  auch’  esse:  perciò  in  questo 
caso  la  pletora,  l’afflusso  maggiore  del  sangue  ai  visceri  del  capo  , 
della  spina  vertebrale,  del  torace,  o dell’addome  richieggono  il  sa- 
lasso spezialmente  locale,  le  sanguisughe  , le  coppe  scarificate  ; ov- 
vero le  saburre  , o la  bila  irritante  stagnanti  nelle  prime  strade  esig- 
gono  1’  emetico  , o anche  il  purgante  , prima  che  si  possa  impune- 
mente somministrar  la  china.  Con  questi  soli  ajuti  alle  volte  svanisce 
tutta  la  malignità  delle  febbri  , e la  natura  di  un  morbo  pernicioso 
rendesi  più  mite.  Nel  corso  della  perniciosa  complicata  conviene  di 
tanto  in  tanto  unire  alla  china  quelle  tali  sostanze  , che  mitigano  ì 
sintomi.  Intanto  nel  pericolo  estremo  di  furiosa  malattia  , per  non 
perdere  la  fugace  occasione  di  salvar  la  vita  dell’  infermo  , non  si 
deve  soddisfare  ad  altre  indicazioni  , che  alle  vitali ; e tutto  1’  impe- 
gno della  cura  dev’essere  diretto  a prevenir  con  la  china  il  prossimo 
insulto  febbrile,  che  facilmente  sarà  mortale.  Non  sono  sicuri  i pur- 
ganti misti  al  febbrifugo  , prima  che  sia  dissipato  il  pericolo  del  fu- 
turo parosismo  ; superato  quindi  1'  imminente  rischio  della  vita  , al- 
lora il  rabarbaro  , il  sale  ammoniaco  uniti  con  china  , espellono  lo 
stimolo  delle  saburre  latenti  nel  tratto  intestinale  : evacuate  le  qua- 
li , ritornar  si  deve  all’  uso  delia  china  secondo  il  metodo  dettato 
(SS’  39.  4°*  41  • 42),  o sola,  o esiggendolo  la  debolezza  maggiore, 
combinata  con  aromatici,  con  eccitanti , principalmente  con  vino;  ma 
si  deve  somministrar  in  dose  generosa  , e per  lungo  tempo  , perchè 
non  ricorra  nuovamente  il  parosismo  fatale.  (38) 

§.  47.  Oppio.  Siccome  nel  parosismo  delle  intermittenti  non  si 
può  che  molto  poco  operare  contro  la  malattia  ($.  41.)  ; c perchè 
nelle  urgenze  estreme  della  febbre  perniciosa  , e quando  1’  infermo  è 
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ntì lo  stato  di  sopore,  di  letargo,  ed  è quasi  disperato  , non  vi  è la 
opportunità  di  somministrar  la  china  ; si  può  tentare  almeno  1’  effi- 
cacia dell’  oppio  accreditato  da  numerose  prove  , il  quale  dev'  essere 
apprestato  in  dose  sufficiente,  fino  a che,  risorto  alquanto  l’infermo 
devenir  si  possa  all’  uso  della  china.  (39) 

§.  48.  Cara  de'  sintomi.  I Medici  trascurar  non  debbono  i sin- 
tomi della  febbre  nervosa  si  semplice,  che  perniciosa.  1 forti  dolori 
di  capo  e l’ardore  che  incalzano  nel  primo  ingresso  della  febbre,  an- 
corché poco  perniciosa  , vanno  mitigati  dall’oppio  ; fuorché  nel  caso 
in  cui  questi  dipendano  da  affluenza  di  sangue  , o da  saburre.  L'irn- 
peto  del  sangue  sul  cerebro  vien  rifratto  col  tenere  il  capo  in  sito 
verticale,  scoperto,  e col  bagnarlo  con  acqua  fredda  o con  neve.  La 
macchina  estremamente  debilitata  si  rialza  e si  ristora  con  rimedii  car- 
diaci , etere  vitriolico  , canfora  , alcali  volatile  , vino  generoso  e tie- 
pido , con  fomentazioni  calde,  spiritose;  con  frizioni,  con  sinapismi  , 
Con  vescicatorii.  Gli  spasmi  forti  , le  convulsioni , i dolori  si  vanno  a 
moderare  con  cataplasmi  , fomenti,  clisteri  emollienti  ; con  moschìo  , 
con  oppio  ; il  tenesmo  , e 1’  iscuria  pericolosa  agl’  infermi  si  tolgono 
con  fomentazione  emolliente  all’ano  , o al  perineo  , con  injezione  di 
olio,  con  laudano,  ec.  Nelle  affezioni  soporose  conviene  astenersi  dalle 
sostanze  odorose,  ad  eccezione  dell'  aceto  concentrato.  (40) 

§.  49.  Cara  della  f.  larvata.  La  febbre  nervosa  larvata  ($.  3i.), 
semplice  , o complicata  , appena  conosciuta  e ben  distinta  dalla  feb- 
bre periodica  secondaria,  o legittima  , qualunque  affezione  mentisca, 
si  cura  secondo  le  regole  esposte  (§§,  3 9.  40,  41.  42.  44.)  come  ima 
febbre  intermittente  legittima  , semplice  , 0 complicata.  (41) 

GENERE  li. 

Febbre  periodica  intermittente  legittima  gastrica  , sì  semplice  , 

che  complicata. 

5o.  Genesi  di  questa  f.  Lo  stomaco  0 ls  intestino  irritato 
da  qualunque  stimolo  forte,  traendo  in  consenso  il  cuore,  le  arterie, 
e tutto  il  sistema  nervoso,  molto  spesso  eccita  febbri,  le  quali  sotto 
alcune  circostanze  possono  assumere  l’ indole  periodica  , e compiere  un 
tipo  qualunque  d’  intermittente.  Questo  c'  insegna  il  gran  numero 
delle  intermittenti,  nel  tempo  che  sono  confluenti  le  febbri  saburrali 
acute  con  carattere  epidemico;  ce  ne  convince  l’affluenza  di  quelle 
febbri  , che  succedono  alle  crapule  ed  agli  stravizzi  ; e 1’  utile  deciso 
del  vomito  sì  spontaneo  che  a r tifizia le  , e degli  evacuanti  in  queste 
febbri  ; coi  quali  ajuti  tante  volle  si  estingue  la  febbre  , non  sola- 
mente senza  della  china,  o d’altri  simili  rimedii,  ma  non  rare  vol- 
te anche  dopo  essersi  questi  praticati  in  vano.  (42) 

§.  5i.  Origine  della  f.  composta . Alcune  volte  tal  febbre  può 
essere  accompagnata  ed  esasperata,  ma  non  originariamente  promossa, 
da  saburre,  da  pituita  , da  bile,  o da  altre  materie  irritanti  chiuse 
nell’addome;  in  modo  che,  dopo  disciolti  ed  eliminali  tali  stimoli, 
la  cagione  di  questa  febbre  , che  non  può  correggersi  con  evacuanti  , 
dev’essere  neutralizzala  0 espulsa  dalla  natura  stessa;  o dev  essere 
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«necata  con  qualche  specifico,  o con  altri  mezzi , prima  che  si  v»z- 

est  sei  a la  febbre.  (43)  0 

§.  5a.  Definizione.  Nell’un  caso  e nell’altro  (W.  5o.  5 1, luna 
tal  febbre  dev  esser  chiamala  periodica  intermittente  iegiltima  gastri. 
Cl7  ; la  quale  è accompagnata  o provviene  da  saburre  , da  bile,  da 

punita  inalante  per  quantità  o per  qualità,  o da  alimenti  indigesti, 
v da  vermi  corrotti.  (44).  * 

§•  55.  Complicaz'one  infiammat . Quante  volte  questa  irritazio- 
ne  as»a  i3ce  pei  sona  abbondarne  di  sangue,  o per  cagioni  speciali  sog- 
fetfa  a pletora  addominale,  o che  sìa  molto  irritabile  e sensibile 
lie  nasccià  una  complicazione  infiammatoria , la  quale  dà  ai  paro sis- 
rm  maggiore  continuità  nel  principio  della  febbre,  e tendenza  a pas- 
sare 111  lebbre  ardente  , e biliosa  infiammatoria  : lo  che  più  di  fre- 
quente avviene  in  tempo  spezialmente  di  primavera  , dopo  replicate 
crapule,  e sotto  un  metodo  riscaldante.  (45) 

$.  54.  Complicazione  della  gastrica  nervosa . In  tempo  di  està» 

? 0 autunn0  , dopo  gli  eccessivi  calori  della  stagione  , per  ab- 
mondarne  secrezione  o per  facile  depravazione  della  bile  , per  una  al- 
ior  pm  frequente  soppressione  della  traspirazione  , o del  sudore  , per 
influenza  epidemica,  e forse  per  contagii,  per  colluvie  di  materie  ac- 
cumulate e corrotte  nell’addome,  qualche  principio  tenuissimo  svi- 
zuppatone  può  agire  sopra  i nervi  dell’addome;  o assorbito  nelle  se- 
omde  vie  può  agire  su  tutto  il  sistema  ; e trascurato  può  suscitare 
'cbbn  ostlnate  d’indole  periodica,  e disposte  a degenerare  in  conti- 
nua gastrico-nervosa,  (46) 

ù5 . Segni  della  fi.  gastrica  legittima.  La  febbre  periodica  in- 
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«emittente  legittima  gastrica  (§§.  So.  5i.)  è manifestata  dalle  se- 
gioiti  circostanze:  la  costituzione  dominante,  e ’1  so»"et 
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g-^uii  circostanze:  ia  costituzione  dominante,  e ’l  soggetto  disposto 
e 1 eP  ez|oni  saburrali,  1 anoressia  , la  bocca  amara  , il  fiato  pu- 
lente, ia  lingua  velata  da  moccio  giallo  e tenace,  i rutti  amari  e 
nauseosi  e tremolio  del  labbro  inferiore,  1’ oppressione  il  mordica- 
mento  o 1 ardore  dello  stomaco  , il  frequente  sputacchiare  , la  pro- 
pensione al  vomito,  o il  vomito  stesso,  un  senso  di  gravezza  di  ca- 
p>,  e veitigini  , la  cefalea  ; l’ansietà,  il  giallore  degli  occhi  , la 
oaiiea  gli  escrementi  più  fetidi  del  naturale,  o verminosi,  1’ ori- 
fa  giallo-rossa,  la  sete  , 1’  avidità  di  cose  acide. 

n,^n  Tjesl°  peiò  ed  in  altri  casi  giova  avvertire  che  alle  volte 
ned  ingresso  di  tale  malattia  mancano  moltissimi  di  questi  segni  • e 
tue  allora  solamente  il  genio  della  costituzione  corrente,  e l’esito?già 
Conosciuto  di  febbri  in  altri  soggetti  felicemente  superate  col  metodo 
« vacuante  possono  attestare  il  caratteie  di  questa  febbre  ; come  ancora 
evesj  avverine  che  gli  sconcerti  della  bocca  e dello  stomaco,  che  si 
o,  e. vano  nel  ptincipio  o nel  corso  del  parosismo,  sogliono  esser  segno 
fallacissimo  di  latenti  saburre.  (47) 

$*  56.  Segni  della  febbre  gastrica  infiammatoria . Se  la  febbre 
gas  rica  intermittente  è complicala  con  indole  infiammatoria  ($.  52), 
a ora  si  ossei veranno  molto  più  chiari  i segni  da  descriversi  nel  (§. 
t>7);  1 quali  sono  così  confusi  coi  sintomi  gastrici,  che  si  vede  or 
questi  pie  ominare,  or  quelli.  In  tempo  di  primavera  suole  avverar- 

ta.  e comphcazione  ; ma  non  è insolito  di  manifestarsi  io  altre  sta- 
gioni 5 massime  nei  climi  caldi. 

§,  5j.  Segni  della  febbre  gastrica  più  forte.  Se  la  quantità  e- 
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norme  o la  corruzione  avanzata  delle  saburre  o della  bile  costituisce 
la  complicazione  (§.  64)  , allora  compariscono  per  parosismi  i segni 
della  febbre  gastrico-nervosa  , che  saranno  descritti  nel  ($.  io3)  ; e 
si  manifestano  con  maggiore  intensità  i sintomi  enumerati  nel  5ó).  (48) 

§.  58.  Cagioni . Le  cagioni  di  questa  febbre  (§§.  5 o.  5i.),  for- 
se più  miti  di  quelle  che  saranno  esposte  (§§.  107.  108  ) , spesso 
convengono  con  1’  ignota  cagione  prossima  delia  febbre  intermittente 

(§.  7-)-  (49) 

§.  59.  Cura . La  cura  della  intermittente  gastrica  , tanto  di 
quella  la  quale  non  riconosce  altra  cagione  che  le  saburre  (tj  49.)  , 
quanto  delia  seconda  , che  con  la  cagione  saburrale  ne  ha  unita  un 
altra  a noi  benfi  sconosciuta  , ma  che  non  manca  di  agire  spezialmen- 
te su  i nervi  , e che  per  lo  più  vien  superata  con  la  china  , consi- 
ste : nel  preparare  all5  evacuazione  la  materia  peccante  di  qualità  , 
o di  quantità,  accumulata  nello  stomaco  , negl’ intestini  ; ovvero  se 
questa  non  abbia  molla  tenacità  , procurare  di  espellerla  al  più  pre- 
sto dal  corpo  per  la  via  più  breve.  Le  saburre  glutinose  e viscide  si 
rendono  mobili  cou  qualche  decotto  risolvente  (N.  1.)  , © con  bevan- 
de subacide,  limonee  leggiere  , siero  di  latte  preparato  , /^emor  d» 
tartaro,  o polpa  di  tamarindi,  decotto  di  cicorie;  come  pure  con  sa- 
li neutri  , e spezialmente  (se  non  ostano  il  temperamento  secco  , e la 
gran  sensibilità)  con  sale  ammoniaco,  polvere  risolvente  (N.  li.),  be- 
vanda salina  (N.  III.).  Della  mobilità  delle  saburre  ci  assicurano  : la 
diminuita  tenacità  del  moccio  che  spalma  la  lingua  : 1’  aumentato 

amarore  della  bocca  , e 1'*  inclinazione  ai  vomito  , la  spontanea  vo~ 
mizione  della  bile,  la  diarrea  — L?  esofago  è la  via  più  breve  onde 
evacuare  le  immondezze  raccolte  nello  stomaco,  o nel  fegato;  Pano- 
la  è per  le  saburre  intestinali.  Il  trascinar  quelle  per  le  parti  infe- 
riori è operazione  più  lunga,  di  esito  ambiguo,  e tediosa  ; devesi  pre- 
ferire tante  volte  il  vomito,  e si  deve  ternario  , quando  è giudicato, 
senz’  alcun  pericolo  delP  infermo.  Si  può  provocarlo  con  soluzione 
emetica  (N.  IV.);  se  però  fosse  sopraggiunta  la  diarrea,  preferir  si 
potrà  1’  ipecaquana  , o la  polvere  emetica  (N.  V.).  Il  vomito  può 
esser  promosso  anche  con  acqua  tiepida  , somministrata  in  quantità 
discreta  allo  stomaco  già  nausealo. 

§.  60.  Tempo  delV  app restazione.  Il  momento  più  opportuno 
di  eccitare  il  vomito  è quello  che  di  poco  precede  il  parosisrno  ; in 
maniera  però  che  siano  cessati  i conati  del  vomito  prima  che  torni 
la  nuova  accessione  : con  questo  mezzo  non  solamente  le  materie  con- 
tenute nello  stomaco  e nel  duodeno  vengono  cacciale  per  1’  esofago  , 
ma  tante  volte  s’  impedisce  lo  spasmo  febbrile  , e talora  pur  1*  im- 
minente parosisrno.  JNeiP  ingresso  del  parosisrno,  tempo  in  cui  basta 
picciolissima  dose  di  emetico  , Pecetta  re  il  vomito  è ambiguo  , sebbe- 
ne sia  stato  con  buona  riuscita  da  altri  tentato  ; e sotto  il  movimen- 
to spasmodico  dello  stomaco  1’  azione  delP  emetico  non  va  sempre 
senza  pericolo.  Alcuni  preferiscono  gli  emetici  dopo  il  parosisrno,  per 
vana  ipotesi  di  muovere  la  traspirazione  interna  , come  succede  P e- 
slerna  , allor  già  seguita  : ma  la  debolezza  dell*  infermo  rifinito  dal 
parosisrno  , e la  somma  necessità  di  riposare  , spesso  lo  vietano.  In- 
tanto , se  mancano  tali  ostacoli  , prima  e dopo  del  parosisrno  si  può 
eccitare  sicuramente  il  vomito. 

Per  evacuare  ad  un  tempo  medesimo  lo  stomaco  e gP  intestini  ? 


giova  talvolta  V emeio-catartico  (N.  VI.)  in  soggetti  robusti  , e noa 
molto  sensibili. 

Di  quanto  in  quanto  la  tenacità  o la  quantità  della  bile  , o 
della  pituita  è tale  che  non  può  esser  evacuata  con  un  solo  emetico  ; 
quindi  per  qualche  tempo  si  deve  insistere  nell’  uso  de’  risolventi  QJ. 
5g.)  ; e poi  con  altro  emetico  bisogna  soddisfare  alla  ancor  durante 
indicazione.  (5o) 

61.  Purganti.  O dopo  aver  così  promosso  il  vomito,  o sen- 
za di  questo  se  mai  fosse  o manifestamente  contro  indicato  o non  ne- 
cessario, devesi  ripetere  anche  l’evacuazione  degl’intestini  con  rimedi 
da  eleggersi  (N.  vii.  Vili.  IX.)  a seconda  del  soggetto  e del  bisogno, 
con  1’  uso  intermedio  di  risolventi  ; fino  a che  ridotta  questa  febbre 
non  depuratoria  ($.  29.)  al  carattere  d’intermittente  semplice  nervosa, 
si  possa  combatterla  col  metodo  esposto  ($$.  3g  40.  41  42). 

Dopo  ciò  , la  viscosità  e l’ingrato  sapore  spesso  residui  nella 
bocca  j e la  mucosità  su  la  lingua  non  continuano  ad  essere  un  segno 
certo  di  saburre  ancor  latenti  ; poiché  sovente  sono  piuttosto  effetti 
della  léV* 1 : e se  questi  da  alcuno  sono  attaccati  con  uso  eccessivo 
e di  risolveteti  e di  evacuanti,  allora  accrescesi  con  l’irritabilità  l’ap- 
parato de’sintomi  gastrici  dipendente  dalla  debolezza  dello  stomaco  , 
rendesi  più  pertinace  la  febbre  , e l’ammalato  si  dispone  alle  ostru- 
zioni ed  alia  idropisia.  Nulla  di  questo  si  può  temere  dall’  uso  di 
ribatte  dosi  d’ ipecaquana  ; le  quali  accresciute  successivamente  da  un 
granello  a venti  (N.  X.),  senza  ch’eccitano  il  vomito,  alle  volte 
distolgono  la  febbre.  Devesi  dir  lo  stesso  delle  dosi  rifratte  di  tar- 
taro emetico  (N.  XI  , le  quali  da  mezz’acino  fino  ad  uno  intero  som- 
ministrate  poco  prima  di  andare  a pranzo  o a letto,  talvolta  possono 
equivalere  alla  china  , la  quale  per  li  poveri  è troppo  dispendiosa. 

§.  62.  Cura  della  febbre  gastrica  infiammatoria.  Nella  febbre 
intermittente  gastrica  accompagnata  da  apparato  infiammatorio  ($  52.)  , 
prima  di  devenire  agli  emetici  , o ai  purganti,  fa  d*  uopo  mitigare 
più  di  tutto  1’  eccessiva  nazione  del  corpo  e de’  vasi  , e la  troppa 
tensione  dei  solidi  col  mezzo  del  salasso  , e con  gli  antiflogistici  , se- 
condo il  metodo  che  si  additerà  (§.  71.)  : e dopo  aver  ridotta  la  feb- 
bre a semplice  gastrica  intermittente,  si  deve  ricorrere  alle  regole 
indicate  (§§.  59.  60.  61.). 

$.  63.  Cura  della  febbre  gastrica  nervosa.  Se  i sintomi  gastri- 
ci incalzano  con  più  intensità  e eon  maggiore  alterazione  delle  fun- 
zioni nervose  ($.  54.)  allora  proibito  qualunque  cibo  animale , si 
è nella  somma  necessità  di  prescrivere  gli  emetici  ($.  69.  60.)  da  ri- 
petersi a norma  dell’indicazione;  a’quali  si  deve  aggiugnere  risolven- 
ti , bevande  subacide  uniti  a succhi  espressi  da  frutta  mature  , siero 
di  latte  cotto  con  tamarindi,  e finanche  l’uso  di  purganti  (<J.  61.)  j, 
quante  volte  i sintomi  sembrino  indicarlo. 

§■  64.  Continuazione.  Ciò  premesso  perchè  alle  volte  la  sola 
china  si  vede  quasi  inefficace  a superar  la  febbre  autunnale  , perciò 
a quella  con  profitto  si  uniscono  il  sale  ammoniaco  , e la  radice  di 
serpentaria  virginiana  ; e nell’uso  di  tali  sostanze  si  deve  insistere 
lungamente  in  ragione  della  ostinazione  della  malattia.  (5i) 

65.  'Trattamento  della  convalescenza.  Le  forze  dello  stoma- 
co e degl’  intestini  si  ricuperano  con  la  buona  dieta  , e con  1’  uso 
prudente  di  vino  , e di  aria  campestre  , c col  beneficio  di  moto  me- 
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derato  . e finalmente  con  1’  uso  di  sostante  amare  (N.  XI L.  Xtii  ) 
miste  a leggiero  e grato  aroma. 

GENERE  HI. 

Febbre  periodica  intermittente  legittima  infiammatoria , si  semplice  , 

che  complicata. 

66.  Definizione.  F*  ebbre  periodica  intermittente  legittima  in- 
fiammatoria dicesi  quella  intermittente,  che  verso  la  fine  aell*  inver- 
no specialmente,  od  in  qualunque  altra  stagione,  dopo  la  soppressio- 
ne o la  diminuzione  di  naturali  e consuete  evacuazioni  di  sangue,  do- 
po larghe  bevute  di  liquori  spiritosi,  dopo  violente  emozioni  di  spiri- 
lo e di  corpo  , sorprende  giovani  irritabili  , uomini  pierotici  , e fa  il 
suo  corso  con  accresciuta  irritabilità  e riazione  del  cuore  e delle  arterie. 

§.  67.  Sintomi.  Questa  febbre  suole  invadere  con  raffreddamen- 
to intenso  , cui  rapidamente  succede  calore  manifesto  ed  eccessivo  , si 
arrossano  la  faccia,  gli  occhi  e tutta  la  cute;  vibrano  con  forza  e 
son  distese  le  arterie  , specialmente  le  carotidi  e le  temporali  ; il  ca- 
po vien  sopraffatto  da  dolore  acuto  ; succede  sonnolenza  , o veglia  , 
o delirii  ; le  orine  sono  rosse  ed  ardenti  ; la  sete  è grandissima  , il 
ventre  costipato  ; ne  segue  sudore  copioso,  senza  rimanere  perciò  estin- 
ta la  febbre  ; ma  la  frequenza  e la  pienezza  del  polso  , il  senso  dì 
gravezza  del  corpo  . la  sete  , il  calor  della  cute  aticor  superstiti  in- 
dicano di  non  essere  che  appiattato  il  fuoco  ; il  quale  talvolta  è si 
grande,  che  oblitera  la  apiressia  prima  ben  manifesta,  e non  le  con- 
cede che  intervallo  brevissimo;  dopo  del  quale  subentra  un  parosismo 
più  o men  forte , che  quasi  nulla  corrisponde  all*  insulto  primitivo  ; 
spesso  anticipa  , e sfianca  E ammalato  come  il  primo  parosismo  , e 
suol  ritornare  con  più  violenta  invasione  , la  quale  esprime  un  tipo 
irregolare  di  terzana  doppia.  Tutti  questi  sintomi,  dopo  aver  compili* 
to  alcuni  periodi,  o allungandosi  i parosismi  fino  ai  giorni  alterni,  o 
ritornando  ogni  giorno  le  accessioni,  presto  assumono  la  forma  di  con- 
tinua remittente  fin  dal  principio  della  malattia  ; o dopo  aver  com- 
messo qualche  errore  nella  dieta  o nel  metodo  di  cura  ; fino  a che 
spontaneamente,  o con  gli  ajuti  dell’arte  frenato  E impeto  della  feb- 
bre , questa  vada  a terminare  benignamente  in  regolare  intermitten- 
te ; o all’  opposto  accresciuta  per  contrario  tentativo  la  riazione  dei 
cuore  e delle  arterie , va  rovinosamente  a degenerare  in  continua  in- 
fiammatoria. (5s) 

§•  68,  Gastrica  infiamm.  Questa  medesima  febbre  (§§.  66.  67.) 
non  procede  sempre  tanto  semplice;  poiché  alle  volte  prosiegue  perio- 
dica con  infiammazione  locale  di  qualche  parte;  o cospirando  talvol- 
ta con  le  saburre  delle  prime  vie,  porta  sovente  complicazione  gastri» 
ca  ($.  33.),  ed  altera  enormemente  la  bile;  la  quale  versata  ne  gE in- 
testini , va  qual  nuovo  stimolo  ad  accrescere  E incendio  febbrile  , © 
finalmente  per  le  ragioni  dette  più  sopra  (§.  64.)  acquista  carattere 
di  gastrica  nervosa.  (53) 

§.  69.  Cagioni.  Da  quanto  si  è già  detto  (§.  66.)  si  rende  pa- 
lese la  cagione  di  questa  febbre  r ma  talvolta  E irritazione  catarrale 
o reumatica  sopiaggiuntavi  per  costituzione  dominante,  o F u»o  prc- 
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postero  della  china,  o un  vizio  latente  de*  fluidi  e dei  solidi,  alla 
febbre  , sebbene  per  se  non  insidiosa  , imprime  un*  indole  di  maggiore 
ostinazione. 

70.  Cura  della  f.  infiamm.  semplice.  Se  questa  febbre  non 
eccede  i limiti , e se  non  vien  esacerbata  con  1*  uso  di  cibi  o di  be- 
vande calde  , e di  sopraccoverte  , egli  è raro  che  resista  molto  tem- 
po agl’  impegni  della  natura  stessa  ; e perciò  può  appartenere  alie 
febbri  da  noi  chiamate  depuratone  (§.  27.).  Ma  se  o per  1*  enorme 
tumulto  , o per  metodo  contrario  , vi  sia  bisogno  degli  a j u ti  delfear- 
te  , allora  vi  è precisa  necessità  del  salasso  , anche  da  replicarsi  ; e 
si  richieggono  quei  mezzi,  che  rifrangono  feeccessiva  riazione  del  cuo- 
re  e de*  vasi.  Questa  necessità  è urgente  se  la  febbre  abbia  già  presa 
decisamente  la  natura  di  continua  infiammatoria  {fi.  67.)  , o se  so- 
miglia a quella  , o se  per  irruenza  speciale  sopra  qualche  vi- 
sceie  assai  nobile  infierisca  periodicamente  e con  sintomi  di  locale  in- 
fiammazione, e questi  o generali  , o limitati  alla  parte  affetta:  quan- 
do vi  è un  principio  catarrale  e reumatico  ($.  69.)  , conviene  qual- 
che salasso  generale  , evacuazioni  locali  , e congrui  rimedii  esterni  ; e 
qui  appellar  si  deve  a tutto  ciò  che  verrà  esposto  nella  sezione  della 
febbre  continua  infiammatoria  , ed  in  quella  delle  infiammazioni . 
Giovano  sempre  moltissimo  il  vitto  vegetabile  e scarso  , le  bevande 
copiose  e subacide , i clisteri  emollienti  , 1*  aria  fresca  e pura  il  ni- 
tro , il  cremore  di  tartaro  ; fino  a che  , per  aver  moderato  l'impeto 
della  eccessiva  irritabilità,  ridottasi  la  febbre  alla  semplice  nervosr 
(§.  29.)  J questa  possa  essere  dissipata  con  le  regole  convenevoli  {§§. 
36.  40.  42.  42.). 

Ma  se  questa  intermittente  infiammatoria  , a modo  delle  perni- 
ciose , periodicamente  investa  qualche  viscere  , con  pericolo  delia  vi- 
ta ; allora  , premessi  i salassi  proporzionati  alla  violenza  della  malat- 
tia , ed  alla  genèraiizzata  reazione  de'  vasi  devesi  tantosto  venire  al- 
fe uso  delia  china  , come  nelle  febbri  intermittenti  perniciose  sudette. 

§.  71.  Cura  della  fi.  infiamm . complic.  Se  questa  febbre  ha 
una  concausa  gastrica  ($$.  56.  68.)  in  primo  luogo  devesi  ricorrere 
al  salasso  ; questo  dev'  esser  proporzionato  alla  nazione  accresciuta 
del  cuore  e delle  arterie,  od  alla  importanza  del  viscere  affetto;  non 
senza  avere  però  qualche  riguardo  alle  saburre  latenti  nell*  addome. 
Gli  effetti  del  salasso  vengono  secondati  dai  rimedii  e dalle  pozioni 
sopra  iodate  ($.  70.),  e da  quegli  stessi  rimedii  risolventi  che  furono 
proposti  per  la  febbre  intermittente  gastrica  (fi.  5g.)  ; nella  quale 
andando  finalmente  a risolversi  la  complicata  , di  cui  si  parla  , de- 
v*  esser  curata  con  emetici  e con  purganti  (JJ.  5g.  60.  6t.).  Se  que- 
sta febbre  non  viene  superata  con  tali  medicine  , allora  dey* esser  cu- 
rata come  la  semplice  nervosa  ($$.  3g.  40.  41.  42.).  (54) 
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ORDINE  II. 
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febbre  continua  . 


§,  72.  Nozione.  Sono  dai  medici  dette  continue  quelle  febbri  , le 
quaii  dalla  prima  invasione  non  lasciano  mai  libero  l’infermo,  fino 
che  vanno  a terminare  con  la  sanila  , o con  qualche  altra  malattia. 
Sembrano  esse  di  famiglia  diverse  dal \t  periodiche',  sebbene  ancor  que- 
ste ultime  non  di  rado  assumano  1 apparenza  di  continue  , come  la 
prendono  di  ogni  altra  malattia  ($$.  22.  33.).  (55) 

§.  73.  Gradi  della  continua.  Dicendo  continua  non  intendiamo 
che  abbia  un  vigore  sempre  uguale  la  malattia  : questa  di  sua  natura 
dopo  i5  invasione  accresce  man  mano  i sintomi ^ lino  a che  giugoe  ai 
sommo  grado  , che  chiamasi  aumento  ; da  questo  punto  quindi  più 
o men  lentamente  passa  al  suo  decremento  , td  arriva  al  termine. 
XJn  viagg  aiore  che  va  rallentando  qualche  volta  il  cammino  , non 
cessa  di  fare  un  viaggio  continuato  : così  una  febbre  che  arde  ine- 
gualmente , ma  senza  estinguersi  , non  merita  di  non  esser  chiamata 
continua.  INoi  non  abbiamo  mai  una  lebbre  egualmente  continua  , 
che  le  Scuole  hanno  denominata  continente  (§.  g.)  *,  e non  vi  è feb- 
bre la  più  violenta  che  non  dia  all’ammalato  qualche  tregua. 

§.  74.  Esacerbaz.  e remiss.  Queste  tregue,  che  nelle  periodiche 
intermittenti  per  essere  più  manifeste  diconsi  apiressie , nelle  continue 
si  chiamano  j emissio  ni  : gli  aumenti  poi  della  veemenza  della  malat- 
tia si  chiamano  esacerbazieni  , per  distinguerle  dai  parosismi  delle 
intermittenti.  Le  febbri  che  osservano  qualche  ordine  di  tempo  diconst 
regolari y altrimenti  come  le  anomale  , si  dicono  anticipanti  , su- 
bentranti subcontìnue  ($.  33)  , ritardanti.  (56) 

75.  Coni,  remilt.  Non  è inutile  però  distinguere  le  continue 
che  sensibilmente  rimettono,  da  quelle  che  opprimono  gl’infermi  senza 
notabili  quiescenze  ; e perciò  chiamar  le  prime  continue  remittenti  , 
le  seconde  semplicemente  continue  : senza  riferir  perciò  tutte  le  con- 
tinue remittenti  sudette  alla  famiglia  delle  periodiche  intermittenti , 
secondo  il  parere  di  molli  Medici  di  celebrità  ; o senza  che  si  possa 
da  quella  escludere  le  febbri,  che  hanno  maggiore  continuità:  poi- 
ché nè  le  febbri  remittenti  che  anticipano  spettano  sempre  alla  fa- 
miglia delle  periodiche  intermittenti  ,,  nè  la  continente  quasi  terzana 
doppia  è priva  del  carattere  infiammatorio  delie  periodiche  (§.  67)  ; 
come  ne  restiamo  convinti  , osservando  i danni  manifesti  della  china 
usata  nelle  sudette  remittenti  anticipanti;  e la  trasmulazioue  della  su^ 
detta  continente  , dopo  le  cacciate  di  sangue  , prima  in  remittente,  e 
poi  in  vera  intermittente  , la  quale  cede  facilmente  alla  china.  Le 
remittenti  alle  volle  si  cambiano  spontaneamente  in  periodiche  inter- 
mittenti ; ce  lo  provano  le  moltiplici  origini  delle  prime  dalie  se- 
conde. Al  contrario  altre  malattie  molto  diverse  dalle  febbri  inter- 
mittenti non  rare  volte  degenerano  in  febbri  intermittenti } e le  feb- 
bri periodiche  passano  a continue.  (5j) 
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§.  76.  Orìg.  periodi,  della  intermittente.  Quando  il  clima  o la 
costituzione  dominante  favorisca  lo  sviluppo  delle  intermittenti,  o che 
queste  stesse  intercorrono  con  affluenza  , o che  piu  frequentemente  lei 
iebbri  acute  già  precorse  degenerino  in  periodiche  , se  mai  quei  sin- 
tomi che  accompagnano  spezialmente  le  intermittenti  ($.  23.)  si  osser- 
vano nella  continua  remittente . soprattutto  in  quella  che  è stata  chia- 
mata subentrante  , o in  quella  che  si  è detta  subcontinua  ($.  33.) 
e se  corre  epidemicamente,  ne  nasce  fondato  sospetto  che  questa  feb- 
bre dall’indole  delle  periodiche  sia  passata  a quella  delle  continue. . 

§.  77.  Specie  della  remiti.  La  continua  remittente,  sia  legitti- 
ma, sia  spuria  (§§.  76.  76.),  ma  spezialmente  l’ultima,  ha  1’  esa- 
cerbazioni  o quotidiane  (e  si  chiamò  amfimerina)  ; o le  ha  in  giorni  i 
alterni  (triteofia)  ; e l’ esacerbazioni  tornano  ogni  giorno  , ma  si  corri- 
.rispondono  ne' giorni  alterni  (emitriteo);  o ricompariscono  ogni  quarto) 
giorno  (tetartofìa),  ciò  che  non  è stato  mai  osservato  da  noi.  Non  per 
questo  però  diversifica  la  natura  della  remittente  , in  modo  che  sii 
debba  con  gli  antichi  dividerla  in  altrettanti  generi  di  malattie:  presso» 
di  loro  1’  emitriteo  non  ebbe  un  significato  costante  ; e finalmente  si 
osserva  che  non  mancano  esacerbazioni  simili  anche  nelle  febbri  len- 
te , e tabide.  (58) 

§.  78.  Divers.  delle  cagioni . Coloro  che  vollero  stabilir  le  dif- 
ferenze delle  continue  e delle  remittenti  dalla  sede  della  cagione  la- 
tente , supposero  che  nelle  febbri  remittenti  la  cagione  d’ordinario 
men  occulta  risiede  .specialmente  nelle  prime  vie  ; e che  quanto  pii* 
la  febbre  si  avvicina  alla  continente  , la  cagione  è più  intimameli  (e 
mista  nel  sangue.  Ma  le  stesse  febbri  cachettiche  , le  suppurative 
che  hanno  molta  remissione,  per  lo  più  procedono  senza  impurità  del- 
le pii  me  vie  ; anche  1’  infiammatoria  alle  volle  ha  periodi  ed  esacer- 
bazioni non  di  rado  , senza  esservi  alcun  sospetto  di  saburre  ; e la 
febbre  nervosa  (J.  80.)  mai  non  esclude  l’esacerbazioni , ancorché  non 
esista  alcun  vizio  nell’  addome. 

79.  Divisione.  Non  perciò  la  natura  e la  sede  delle  cagioni 
febbrili  cessano  d’influire  moltissimo  nella  divisione  delle  continue  ; 
ed  i sintomi  delle  febbri  ben  conosciuti  e distinti  fra  loro  permetto- 
no di  conchiudere  della  presenza  delle  cagioni  speciali  benché  oc- 
culte. Ma  come  sopra  si  è fatto  delle  periodiche  intermittenti  , si 
può  egualmente  la  febbre  continua  dividere  in  nervosa  , gastrica  > 
ed  infiammatoria.  (5 9). 

ORDINE  il. 

GENERE  1. 

Febbre  continua  nervosa 
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80.  Nozione.  La  febbre  continua  provocata  da  cagioni 
noi  insensibili  , agenti  per  mezzo  di  qualche  principio  tenuissimo, 
infeste  spezialmente  al  sistema  nervoso  , da  noi  si  è chiamata  febb 
nervosa  , da  altri  maligna  , ed  alle  volte  dieesi  pestilenziale. 
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Si.  Parie  specie.  Questa  febbre  comparisce  in  vani  aspetti  ; 
è talvolta  sporadica  , talvolta  epidemica.  Talora  in  brevissimo  tem- 
po produce  funesti  effetti  , atterrisce  con  sintomi  della  peste  , ed  uc- 
cide gran  numero  d’  infermi  ; ciò  che  si  è veduto  effettuare  nell’in- 
tervallo  di  pochi  minuti  a guisa  di  morte  subitanea  , nel  breve  spa- 
zio di  uno  o di  due  giorni  sotto  la  forma  di  febbre  efimera  malignis- 
sima. Altre  volte  , come  si  è detto  ($.  3i.)  , cospira  con  le  cagioni 
delle  intermittenti  , e promuove  le  febbri  perniciose  , dando  qualche 
giorno  di  tregua.  Per  lo  più  invade  con  certa  continuità  di  molti 
giorni  ; ed  allora  o produce  disturbi  spezialmente  ne'  nervi  , e nei 
movimenti  volontari  , o attacca  il  fonte  del  principio  vitale  , la  sen- 
sibilità e P irr  labilità  : va  distinta  senza  valide  ragioni  col  nome  di 
nervosa  e di  pudrida  (nome  affatto  ipotetico).  Questa  febbre  suol  li- 
ni rsi  con  qualunque  cagione  di  febbre  continua  ma  più  spesso  ac- 
coppiasi con  le  gastriche  , talvolta  va  a complicare  ancor  le  febbri 
infiammatorie  , e le  infiammazioni  locali.  Per  ragione  des  luoghi  nei 
quali  si  vede  svilupparsi  , diffondersi,  ed  investire,  dagli  Scrittori 
fu  chiamata  navale , carcerale  , castrense  , nosocomiale  ; e queste 
semplici  o complicate.  Non  si  vede  procedere  sempre  come  febbre  a- 
cuta  ; si  propaga  epidemicamente  come  questa  ma  continua  lenta- 
mente , e per  molte  settimane.  (6i) 

§.  82.  Caratteri  generali.  La  febbre  di  cui  si  parìa  , attacca 
soggetti  di  ogni  età  , sesso  , e temperamento.  Alle  volte  sintomi  qua- 
si consimili  sviluppansi  fra  certe  specie  di  altri  animali,  e precedo- 
no o accompagnano  Pepidemia  di  queste  febbri  ; altre  volte  la  stra- 
ge si  limita  alla  specie  umana.  Non  vi  è sintomo  d’  altre  malattie 
che  non  comparisce  talvolta  all’  impensata  in  tali  febbri  , e di  na- 
scosto o palesamente  minaccia  il  pericolo  della  vita  ; il  quale  può 
desumersi  dal  non  vedere  connessione  alcuna  tra  le  cagioni  inleste 
spezialmente  al  sistema  nervoso  , dai  vedere  i sintomi  decorrere  senza 
ordine.,  e non  corrispondere  alla  violenza  della  febbre  , e dal  vede- 
re particolarmente  il  sistema  nervoso  aver  acquistato  una  sensibilità 
eccessiva  e disposta  a movimenti  irregolari  , ovvero  affetto  in  parte 
da  singolare  torpidezza  e stupore.  (62) 

§.  83.  Peste.  Una  felice  inesperienza  non  mi  concede  di  qui  da- 
re ampia  descrizione  della  peste  : intanto  le  osservazioni  altrui  mi 
permettono  di  poter  dichiarare  questa  febbre  non  semplice , ma  bensì 
moliiplice  malattia  unita  in  grado  eminente  con  la  febbre  , di  cu! 
parliamo.  Non  in  tutti  quei  che  furono  sorpresi  dalla  peste  la  gra- 
vezza della  febbre  venne  indicata  dal  polso  ; in  molti  di  essi  le  ar- 
terie non  pulsavano  più  celeramente  che  nello  stato  sano  5 esse  sono 
un  segno  da  non  fidarsene  ($.  6.  d)  : nelle  febbri  nervose  i polsi  so- 
gliono esser  non  più  frequenti  dei  naturali  , e talvolta  anche  più 
lenti  come  1’  osservazione  giornaliera  ce  lo  insegna.  Dunque  giudi- 
car si  deve  di  tal  febbre  dal  subitaneo  ed  enorme  abbattimento  del- 
le forze,  dal  torpore,  dalla  tristezza^  e dalla  disperazione;  dall’an- 
sietà grande  nei  precordii  , dalla  molta  sensibile  mutazione  delle  fat- 
tezze del  volto  dal  naturale  , dal  dolore  de’ lombi  , e da  alti’ indU 
zìi.  Però  si  dice  che  non  si  dà  tempo  a tutti  questi  segni  ; poiché 
1’  ammalato  suole  soccombere  al  primo  insulto  come  colpito  da  mor- 
te apoplettica.  Alle  volte  la  malattia  incomincia  repentina  niente  con 
breve  ma  violento  ribrezzo  , che  alterna  con  accalora  menti  ; il  calo- 
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re  stesso  , che  arde  molto  più  V interno  , va  a svanir  presto  alla  su- 
perficie dei  corpo,  e la  lascia  fredda  e gelala  (questa  è la  febbre 
tipiria  degli  antichi).  1 polsi  or  sono  celerissimi  e duri  ora  piccio- 
iissimi  ed  ineguali  ; gli  occhi  divengono  arrossili  , e torvi  ; compa- 
riscono dolori  gravativi  di  capo  , insensatezza  vertiginosa  , tal  voi  la 
gran  cefalea  , delirii  ; lingua  secchissima  , livida,  senza  sete  , o pu- 
re con  sete  inestinguibile;  dolori  fugaci  momentanei  , puntorii  nelle 
parti  glandolose  e nei  muscoli  maggiori  ; vomizione  inane  , o vo- 
mito di  bile  eruginosa  ; respirazione  anelosa  , ed  agitazione.  Ma  sol  lo 
questi  più  comuni  sintomi  della  peste  , è occupata  la  superficie  del 
corpo  da  larghe  e copione  petecchie  , o macchie  porporine  , oppnr  li- 
vide j nerognole,  ed  indolenti  , ovvero  da  lunghe  lividure  , o pur 
queste  compariscono  dopo  una  morte  celerissima.  Fino  a qui  la  na- 
tura della  epidemia  sorgente  pare  che  sia  dubbia  al  medico  , il  qua- 
le resta  atterrito  per  le  morti  frequenti;  a modo  tale  che  facilmen- 
te la  dichiara  per  febbre  petecchiale  , o per  altra  consimile  , fino  a 
tanto  che,,  cresciuto  poco  a poco  il  furore  della  malattia  corrente  , 
e restando  indeterminati  i giorni  dal  principio  della  malattia,  com- 
pariscono i buboni  o i carbonchi  o siano  antraci , od  anche  le  pa - 
fetidi , e frequentissime  apparenze  di  morte;  sintomi  tutti  benù  co- 
muni .,  ma  non  assolutamente  necessarii  di  una  lue  sterminatrice. 

II  bubone  pestilenziale  suol  essere  tumore  delle  glandole  ingui- 
nali , o assillali  , o cervicali  , o di  altri  luoghi  , del  genere  delle 
linfatiche  : tumore  infiammatorio  , profondo  e dolente  , che  a poco  a 
poco  in  ragione  delle  forze  si  va  innalzando  , o va  bentosto  a scom- 
parire : e talvolta  resta  consumato  col  mezzo  della  suppurrazione  con 
esito  felice  ovvero  con  cancrena  pericolosa. 

Il  carbonchio  ossia  antrace  pestilenziale  è tumore  duro  , ardente  , 
molto  infiammatorio  , che  suol  pullulare  da  qualunque  parte  ester- 
na del  corpo,,  e che  cresce  rapidamente  incominciando  da  piccola 
pustola  ; nel  suo  apice,  distaccatasi  l’epidermide  dalla  cute  in  uno 
o più  luoghi  , ne  sorge  una  pustola  più  o meno  grande  , con  dentro 
un  liquore  giallognolo  , o rossigno  , o livido  , o nericcio  ; sotto  la 
qual  pustola  per  io  più  si  consuma  e mori  fica  la  cute  e la  carne 
stessa  de’  muscoli  sottoposti. 

La  parotide  pestilenziale  è tumore  delle  glandole  linfatiche  po- 
ste attorno  all’orecchio  ed  alla  fonte  salivale  ,,  rare  volte  occupa  le 
stesse  glandole  parotidi  ; tumor  duro  , ineguale  , infiammato  , più  o 
meno  dolente  , di  colore  rosso  , o livido  , o pallido  ; il  quale  tal- 
volta improvvisamente  scomparisce  senza  esser  suppurato  , alle  volte 
suppura,  o s’indurisce,  ma  ordinariamente  si  cancrena. 

Questi  fenomeni  compariscono  o sul  principio  della  malattia  , o 
poco  più  tardi  , e quindi  sembra  che  costituiscono  una  crise  : intan- 
to , nel  tempo  stesso  che  alcuni  muojono  con  buboni  e con  antraci , 
altri  ne  muojono  senza  tali  tumori.  INeiia  peste  di  sitene  , ed  in  quel- 
la che  spopolò  l’Europa  e l’Asia  sotto  Marco  Aurelio  , non  com- 
parivano buboni  , nè  antraci  , ma  solamente  la  cancrena  agli  estre- 
mi. In  altre  malattie  non  tanto  violente  come  la  peste,  non  manca- 
no i buboni  , e le  antraci  ; queste  abbiam  visto  frequentemente  in 
coloro  più  di  tutto  , che  per  avere  mangiata  ìa  carne  di  animali 
morti  db$naìaitie  , erano  sorpresi  da  febbre  acuta  , ma  non  pestio 
letiziale  3) 
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g.  84.  Li  febbre  pestilenziale  , cosi  denominata  per  esser  alìiue 
alla  peste  , se  se  11 ’ eccettui  la  sola  lerocia  e la  maggiore  frequenza 
onde  ne  è inferiore  , somiglia  alla  peste  (g.  83)  , o alla  febbre  da  de- 
scriversi (§§•  87.  88)  marcata  da  sintomi  più  violenti.  Non  deemet- 
tersi altra  differenza  che  di  gradi  d’  intensità  fra  tutte  le  altre  spe- 
cie della  nervosa.  Non  possiamo  per  mezzo  di  un  carattere  costante 
distinguere  la  natura  dei  buboni,  delle  antraci,  e delle  parotidi 
della  peste  da  quella  che  serbano  nella  febbre  pestilenziale. 

§.  85.  La  febbre  efimera  malignissima  (g.  81)  , la  quale  ver- 
so la  fine  del  secolo  XV  desolò  1’  Inghilterra  , e quindi  gran  parte 
dell’  Europa  , e la  quale  meritava  il  nome  di  peste  , non  ebbe  per 
sintomi  più  urgenti  nè  buboni,  nè  antraci,  ma  solamente  i sudori , 
che  in  brevissimo  tempo  si  rendevano  colliquativi  ( elodes  degli  anti- 
chi) .*  giacché  questa  febbre  sudatoria  efimera  ( durante  anche  per 
più  giorni  non  di  raro  ) , dopo  ribrezzo  , o senso  di  quasi  aura  scor- 
rente per  le  membra  , entrando  con  calore  , poco  dopo  , sotto  estre- 
mo abbattimento  di  forze  , inquietudine  , ambascia  , timore  , dispe- 
razione , deliquii , ardore  interno  , vertigine , cefalea  , sopore  , con- 
vulsioni , palpitazione  di  cuore  , polso  frequente  ed  ineguale  , inon- 
dava talmente  la  cute  con  sudori  continui  e fetidissimi  , che  fin  dai 
primo  giorno  , o nel  quinto  , od  almeno  nel  settimo  uccideva  infini- 
tà di  persone.  Non  mancavano  simili  epidemie,  delle  quali  alcuna 
prendeva  il  carattere  infiammatorio  } nelle  quali  Ita  i manifesti  sin- 
tomi di  febbre  nervosa  primeggiava  il  sudore  , che  talvolta  dà  un’in- 
dole perniciosa  anche  alla  febbre  intermittente  ( Diaforetica  pernicio- 
sa). (64)  < 

86.  Altre  nervose.  Qualora  questa  febbre  sorprende  con  furia 
non  insolita  (g.  71)  benché  minore  alla  pestilenziale  , allora  i sinto- 
mi in  ragione  della  diversità  dei  soggetti  , della  cagione  , e dell’epi- 
demia corrente  indicano  spezialmente  il  tumulto  de’  nervi  ; o mani- 
festano il  sommo  abbattimento  dell’  energia  del  principio  vitale. 

§■  87.  Nervosa  versatile . Nel  primo  caso  ; cioè  di  tumulto  dei 
nervi  appena  attinta  la  cagione  morbosa  , o dopo  qualche  giorno  , 
l’infermo  pusillanime  moroso  e triste  presenlisce  torpore,  bassezza  in- 
superabile de’ membri  , sospira  e talora  piange.  Abbiamo  però  visto 
celeramente  perire  alcuni  ciarlando  contro  il  solito,  ed  altamente  ri- 
dendo o cantando  : in  altri  che  molto  tardi  presero  letto  , per  più 
giorni  alzati  e luttando  con  la  malattia  , camminando  , e senza  la- 
gnarsi che  di  poca  perdita  di  forze  , successero  poi  brividi  alternanti 
con  calori  vaghi  , dolori  ai  lombi  , alle  articolazioni  , al  capo  ; ver- 
tigini , torpore,  pulsazioni  ne’ precordii  e nelle  tempie,  nausea,  vo- 
mito, e sudori  notturni.  Ma  fra  tutt’ i sintomi  vie  grande  contrad- 
dizione : dopo  un  poco  di  moto  , o dopo  la  semplice  erezione  del 
corpo  , senza  che  siano  precedute  grandi  evacuazioni  , avvengono  de- 
liquii j e benché  i polsi  siano  esili,  o tardi,  o poco  celeri,  contratti 
e tesi,  manifestansi  quieti  e talvolta  furiosi  delirii,  che  qualche  al- 
tra volta  in  una  febbre  assai  decisa  non  compariscono  affatto;  delirii 
che  vanno  accompagnati  da  abbattimento,  da  veglia,  o da  sonnolen- 
za. Vi  è lo  splendore  degli  occhi  diminuito  o cresciuto,  1.; fissazione 
di  essi  sopra  un  oggetto  solo  , qualche  addoloramene  o pi  ntura  nei 
bulbi  , la  ritrazione  di  questi  nel  fondo  dell’  orbita  ; il  tremore  ed 
un  leggiero  scuotimento  delle  mani;  la  voce  acuta  «fioca,  la  lingua 
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imbiancata  o secca,  con  poca  sete,  con  avversione  o con  abbonimene 

10  de*  liquori  ; o finalmente  la  stessa  lingua  di  colore  sano  , ma  ue- 
mola;  lo  sputacchiare  , o i’escrear  frequente  una  materia,  spumeg- 
giatile ; le  orine  sono  abbondanti  , limpide  , acquose  , lalticinose  , o 
forforacee  ; 1’  escrezione  ventrale  or  restìa  ora  involontaria  ed  unita 
alle  orine.  Talvolta  violento  dolor  di  ventre,  diuria,  singhiozzo  , 
flusso  disenterico  con  cancrena  degl’  intestini  : il  senso  dell’  udito  alle 
volte  ottuso  , alle  volte  acutissimo  ; la  respirazione  anelosa  , sospi- 
rante , o difficile.  Nel  decorso  della  malattia  v’  è grande  incostanza 
de’ polsi  ; a modo  che  le  arterie  che  or  si  vedono  piene  ed  uguali, 
pochi  momenti  dopo  si  trovano  piccole  , vacillanti  , intermittenti  , e 
scompariscono  quasi  sotto  le  dita  esploratrici.  Intanto  essendo  la  cu- 
te moderatamente  riscaldata  , comparisce  un  sudore  copioso  , o resta 
la  cute  secca  come  una  pergamena  , con  diversi  esantemi  petecchiali, 
o miliari  efflorescenti  sul  principio  della  malattia  , o in  tempi  inde- 
terminati. O finalmente  compariscono  pericolose  emorragie  dai  naso  , 
dall’  utero  dai  reni , o dagl’  intestini  ; estese  macchie  rosse  , o livi- 
de nella  cute;  buboni  agl’inguini,  alle  assille  ; parotidi  vicino  agli 
orecchi  ; sordide  o nericce  ulcere  nella  cavità  della  bocca.  Alle  vol- 
te , dopo  aver  preceduto  per  alcune  ore  un  dolor  violentissimo  in 
qualche  parte  del  corpo  , vi  comparisce  arrossi  mento  , lividura  , e 
quindi  cancrena  , e sfacelo.  In  generale  , passato  appena  il  quarto  o 

11  settimo  giorno  della  malattia,  succede  estrema  prostrazione  di  forze, 
frequenti  lipotimie  , convulsioni  , tetano  , sudori  viscosi  e freddi  , 
con  grande  anelito  , respirazione  difficile  ; quindi  senza  essersi  mani- 
festalo alcun  sintomo  che  attirasse  l’attenzione  del  medico , una  mor- 
te improvvisa  chiude  la  scena. 

Coloro  che  da  questa  febbre  si  salvano  o per  accresciuta  traspi- 
razione della  cute  allor  molliccia  e vaporosa,  e per  moderati  sudori , 
ovvero  per  qualche  ascesso  , o per  altro  insensibil  mezzo  , stentano 
molto  tempo  a ricuperare  le  già  perdute  forze  , e più  lungo  tempo 
restano  deboli  di  corpo  , non  meno  che  insensati  ; non  si  rammenta- 
no del  passato  che  diffìcilmente  , e funestano  gli  amici  per  una  cer- 
ta fatuità  , che  va  quindi  a cessare  col  riacquisto  delle  forze.  (65) 

§.  88.  Nervosa  stupida.  Alle  volte  non  è il  tumulto  de?  nervi 
il  sìntomo  principale  (§.  86  ),  ma  lo  stupore  de’ sensi  e dei  moti  , 
piuttosto  che  l’accresciuta  o cambiata  loro  agilità,  e direzione.  In- 
tanto la  maggior  differenza  consiste  nella  parte  attaccata  immediata- 
mente dalla  cagione  morbosa  , e nella  costituzione  dell’ infermo  stes- 
so, più  che  nella  cagione  della  malattia. 

Questa  specie  di  febbre  nervosa  incomincia  con  estremo  languo- 
re , ambascia  ^ anoressia  , bocca  arida  o mocciosa  , nausea  , incita- 
mento al  vomito,  gravezza  di  capo  , offuscamento,  stupidezza  , do- 
lore ^ tristezza  d’animo  , o stupida  indifferenza  per  qualunque  og- 
getto, orripilazioni  intercorrenti  con  vaghi  ardori  : quali  circostan- 
ze tutte  alle  volte  ( perchè  talora  la  febbre  cammina  con  più  cele- 
rità) non  obbligano  qualche  giorno  1’  infermo  a pigliar  letto  ; fino 
a che  avanzatasi  la  malattia  , egli  cede  e si  sente  già  oppresso  da 
male  gravissimo.  I polsi  in  questo  caso  appena  son  oppressi,  ma  fre- 
quenti , ed  in  molti  soggetti  alquanto  pieni  , onde  mentiscono  una 
forma  infiammatoria  agl’  inesperti  ; se  spezialmente  ( come  suole  ac- 
cadete) , sintomi  reumatici , catarrali  delle  narici  e delle  fauci  co- 
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prano  la  malattìa  con  velo  ingannevole.  Ma  appena  praticata  Jaiga 
emissione  di  sa  ngue  , il  quale  comparila  o simile  al  sangue  de*  sa- 
ni J o purpureo  , o coverto  di  cotenna  leggiera  , o alquanto  disciol- 
to (lo  elle  quasi  mai  non  si  osserva  nel  principio  della  malattia  ) , 
ovvero  anche  spontaneamente  , de po  alcuni  giorni,  l’arteria  si  ren- 
de concidente  e molle  , e sotto  le  dita  si  sente  scorrere  Tonda  del 
sangue.  Frattanto  cresce  continuamente  il  tremor  delle  mani  , i ten- 
dini di  questa  o di  quell’  altra  parte  risaltano  l’ammalato  arros- 
sito nel  volto  e con  le  gote  quasi  livide  assopito  non  sente  la  gra- 
vezza del  male  , vien  disturbato  da  sogni  , e ad  eccezione  di  ] ochi  , 
delira  ; gli  orecchi  continuamente  gli  susurrano  e diffidi  nume  può 
udire  per  l’uno  e per  l’altro  orecchio.  Di  notte  i sintomi  crescono 
molto  ^ e si  corrispondono  per  la  violenza  nei  giorni  alterni  ; per 
cui  facilmente  si  potrebbe  crederla  lebbre  periodica  subcontinua.  Il 
calore  non  di  rado  è poco  maggiore  del  na lui  ale  ; spesse  volte  è 

manifestamente  forte  , scottante  le  dita  , e secco  ; con  polso  che  per 

l’impeto  e per  la  celerità  non  corrisponde  a sì  giavi  ardori,  e tal- 
volta è poco  più  frequente  del  naturale;  talora  è celere,  sempre  pe- 
lò incostante.  In  altri  infermi  la  cule  emacerata  da  sudore  continuo 
viscido  , e spirante  un  acido  leggiero  , e fin  da  principio  della  ma- 
lattia compariscono  in  abbondanza  le  petecchie  , senza  minorazione 
del  male.  Intanto  scomparisce  T appaiato  de’  sintomi  gastrici  , 
effetto  della  prima  invasione,  e scomparisce  quella  notabile  re- 
missione del  male  ; crescono  la  sordità  , il  tintinnio  e il  su- 

surro degli  orecchi  ond’è  molestato  l’infermo  e lo  stupore  ; gli  oc- 
chi divengono  rossi  e lacrimanti  ; le  narici  otturate,  ed  annerrite  co- 
me dal  fumo;  i denti  sono  ricoverti  da  sedimento  viscido,  eie  lab- 
bra da  squame  brunazze  , o nericce  ; la  lingua  aridissima  e tremo- 
lante o non  può  estendersi  fuori  della  bocca  quando  spiovila  Fin- 
fermo  a cacciarla,  o dopo  averla  cacciata  fuori  1’  infermo  quasi  sme- 
morato non  la  ritira;  alle  volte  la  lingua  stessa  somiglia  in  rossezza 
alla  carne  cruda;  talvolta  è umettata  al  naturale,  e velata  di  moc- 
ciò  tenue  e giallognolo.  La  sete  , spesso  è grande,  qualche  volta  non 
si  ha  sete,  che  di  solo  vino,  il  quale  è da  molti  ansiosamente  ap- 
petito. Frequentemente  alla  cute  secca  accoppiasi  la  diarrea.  Le  o- 
rine  sono  ineguali  , cioè  or  crude  ed  acquose,  ora  fiammeggianti  e 
rosse  , or  brune  , crasse  , fovloracee  , ora  con  una  nuvoletta  sospesa 
in  mezzo:  tosto  alterasi  l’ufficio  degli  sfinteri;  e prima  dalla  vescica, 
poi  dall’ano  1’  infermo  dormendo  evacua  materie  fetidissime  ; talvol- 
ta soffre  alterna  tivameute  orinazione  involontaria  e ibernine  di  o- 
rina  ; e non  di  rado  in  questa  febbre  s’  interrompe  o si  sospende  la 
evacuazione  dell’ orina  ; la  quale  accumulata  accresce  il  volume  del- 
la vescica  orinaria.  L’infermo  si  mette  o a giacere  sul  dorso,  e con 
le  gambe  quas’  indecentemente  divaricate;  e col  corpo  divenuto  co- 
me di  piombo  cala  giù  nel  sito  de’  piedi.  11  volto  talora  è luteo  , 
o spalmato  di  glutine  impuro  ; le  mani  sono  io  continua  agitazio- 
ne per  afferrare  nell’  aria  oggetti  non  esistenti  , o per  ammucchiare 
le  coperte  del  letto;  si  veggono  vani  sforzi  di  fuggire  , continuo  bah 
bettare  dormendo;  orribile  rotazioue  dei  bulbi  degii  occhi  a palpe- 
bre socchiuse  , collasso  ed  infossamento  delle  tempie  , freddo  inci- 
piente del  naso  reso  acuminato,  e degli  orecchi.  Quanto  più  in  tal  caso 
è debole  il  polso  , quanto  maggiore  l’ abbattimento  delle  terze  vita- 


42 

li  , tanto  più  crescono  il  delirio  e lo  stupore  , e crescono  i sudori 
glutinosi  e fetidi.  Intanto  con  le  frequenti  evacuazioni  in  letto  di 
lecce  liquide  e fetidissime  comparisce  il  meteorismo  deli*  addome, 
t*  quindi  il  singhiozzo.  Le  petecchie  e le  macchie  , che  defedano  il 
volto  , prendono  un  colore  più  livido.  IVoi  abbiamo  veduto  in  due 
infermi  annerate  ambedue  le  mani.  Alle  volte  esce  abbondantemente 
un  sangue  disciolto  per  le  narici,  o per  altre  vie:  finalmente  i polsi 
rendonsi  picciolissimi  , ed  ineguali  ; la  respirazione  si  rende  più  • 
difficile  , succedono  lipotimie  cancrene  locali  per  decnbito  , freddo 
agli  estremi  , convulsione  , e la  morte. 

Quelli  poi  che  resistono  fortunatamente  alla  violenza  di  più  lun- 
ga malattia,  coi  segni  enunciati  (jj.  87.)  si  ripigliano  insensibilmente, 
e sotto  de*  sudori  vaporosi  mostrano  la  cute  e le  carni  trattabili  , 
molli  , e meno  ardenti  ; la  lingua  si  umetta  , scompariscono  i susur- 
ri degli  orecchi  abbenchè  insorditi;  si  rialzano  i polsi,  ed  un’onda 
molle  distende  ed  innalza  V arteria  con  un  ritmo  eguale.  Seguono  al- 
lora i sonni  placidi  e ristoranti  ; l’ammalato  abbomsce  meno  il  cibo 
che  gli  si  presenta.  Alle  volte  si  vede  più  sollecito  ritorno  alla  sa- 
lute dopo  una  cancrena  od  altra  metastasi  sofferta  ; molto  a rado 
per  altro  dopo  qualche  specie  di  asfissia.  In  generale  però  gli  amma- 
lati di  questa  febbre  soffrono  molto  lunga  convalescenza  ($.  87.).  (66). 

69.  Complicaz . gastrica.  È assai  frequente  in  queste  febbri 
la  complicazione  gastrica  (§.  81.)  , la  quale  viene  manifestata  per  li 
tanto  descritti  ($.  55.)  che  da  descriversi  altrove  ($.  io3.)  e final- 
mente dietro  un’attenta  considerazione  delle  cagioni  e della  costitu- 
zione corrente.  Avvertasi  però  di  non  riputare  indizio  di  materie  sa- 
burrali 1’  affezione  sintomatica  del  ventricolo.  (67) 

§.  90.  Complic.  infiamm.  Le  cagioni  delle  febbri  nervose  rare 
volte  si  combinano  coi  sintomi  della  febbre  infiammatoria  3 ma  spes- 
so vanno  unite  ad  infiammazioni  locali.  Poiché  le  infiammazioni  lo- 
cali non  sempre  portano  la  febbre  per  connessione  assoluta  £ ma  iu 
caso  che  si  accompagnano  alla  febbre,  questa  sarà  costantemente  V in- 
fiammatoria. La  stessa  peste  ci  dà  l’esempio  per  l’un  caso  e per  l’al- 
tro ; giacché  questa,  sebbene  assai  di  rado  , portò  talvolta  l’indole 
manifestamente  infiammatoria  di  febbre  nervosa  ; e talvolta  cedette 
ai  salassi.  Ma  questa  medesima  lue  sembrando  poco  partecipe  di  quel- 
la , e quasi  scevera  di  febbre,  manifestò  una  infiammazione  non  equi- 
voca sebbene  maligna  dei  carbonchi  e dei  buboni.  Quest’  ultimo 
sì  infausto  connubio  della  febbre  nervosa  con  la  risipola  , e col  flem- 
mone y tante  volte  accade  nelle  infiammazioni  del  cerebro,  delle  fau- 
ci  , dei  polmoni , dello  stomaco  , degl’  intestini , del  fegato  , dell’  u- 
tero  , ed  in  altre  infiammazioni  ; nei  vajuoli  , nella  risipola  , nelle 
disenterie  , ec.  nelle  grandi  adunanze  di  uomini  specialmente  sudici  , 
negli  accampamenti  nelle  carceri  , nelle  navi  , negli  ospedali , nelle 
case  troppo  anguste;  di  modo  che  ^ sebbene  non  sia  frequente  1 * feb- 
bre nervosa  ed  infiammatoria  pure  spesse  volte  la  febbre  nervosa 
conspira  con  una  infiammazione  maligna  ad  abbattere  gl’  infermi. 

La  febbre  nervosa  di  tanto  in  tanto  prende  la  natura  infiamma- 
toria nei  soggetti  giovani  e pletorici  , senza  che  in  tal  caso  dubitar  si 
possa  di  qualche  malignità  simulata  ; la  quale  però  in  questi  soggetti 
può  essere  prodotta  dalla  sola  abbondanza  della  parte  cruorosa  del 
sangue.  Alle  volte  rendesi  maligna  , se  la  cagione  della  nervosa  Va 
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unita  a materiale  acrimonioso  , reumatico  , catarrale  j o se  alla  pre- 
sente malattia  infiammatoria  , od  anche  alla  stessa  infiammazione  si 
aggiunga  l’ iniezione  degli  ospedali  : la  qual  disposizione  al  flemmone 
però  dopo  alcuni  giorni  scomparisce  ; e non  si  può  curarla  per  tale 
da’  pratici  , se  non  nel  principio  della  malattia. 

Ma  non  si  lasci  taluno  illudere  in  questa  febbre  dagli  eccessivi 
e furiosi  delirii  , e dolori  di  capo  , onde  supporre  occulta  infiamma- 
zione nel  cervello.  Qui  suoi  esservi  inganno.  Pare  che  non  sia  altri- 
menti della  parafrenitide  , della  tifode  , della  efiala  , delT  assode 
degli  antichi,  le  quali  appartengono  quasi  sempre  alla  febbre  nervo- 
sa o maligna  , unita  alle  volte  con  infiammazione  dei  visceri  addo- 
minali. (68) 

§,  gì.  Nervosa  lenta.  Vi  è un’altra  febbre  nervosa  , che  per 
avere  un  ingresso  pi ìi  tardo  chiamasi  lenta  (§.  8i.)  ; la  quale  noti 
dev’  essere  distinta  dall’  acuta  che  per  ragione  delia  intensità  minore 
e per  la  sua  diuturnità.  Questa  febbre  talora  epidemicamente  si  svi- 
luppa dopo  una  stagione  calda  e piovosa , in  paesi  imi  ed  umidi.  As- 
sale fra  gli  altri  coloro,  che  dotati  di  nervatura  assai  sensibile,  vanno 
lungamente  soggetti  a passioni  deprimenti,  oppure  coloro  i quali  per 
molto  tempo  mancarono  di  vino  , e di  buon  alimento.  1 sintomi  dì 
questa  febbre  procedono  sì  miti  , che  a riguardo  di  questi  sembra 
non  doversene  presagire  alcun  pericolo  ; ma  i sintomi  sudetti  affet- 
tano precisamente  ed  in  tal  modo  il  sistema  nervoso  , e le  parti  che 
ne  dipendono  più  da  vicino  che  ne  risulta  maggiore  o minor  grado 
di  sensibilità,  e d’  irritabilità  ; alle  volte  però  una  sola  di  queste  fa- 
coltà si  allontana  moltissimo  dal  naturale.  In  primo  luogo  si  esiegue 
a stento  l’opera  della  digestione;  e si  veggono  flatulenza,  ardore  di 
stomaco,  anoressia  , e rigurgito  di  un  umore  acido  corrotto.  L’escre- 
zione ventrale  è più  tardiva  , con  dolore  addominale  , o è liquida  e 
profusa.  1 solidi  s’indeboliscono;  avvengono  vertigine  , dolori  nell’oc- 
cipite diffuso  quasi  per  le  orbite  degli  occhi,  inceppamento  alle  tem- 
pie , dispnea  , sbadigli  , palpitazione  di  cuore  , lassezza  sempre  più 
avanzata  ; tristezza  , sospiri,  lagrimazione  , ansietà  , amor  di  solitu- 
dine , ed  alle  volte  somma  irritabilità  ; calori  vaghi  , onde  il  volto 
ora  intensamente  si  arrossisce  e si  riscalda,  poco  dopo  quasi  cambiato 
aspetto  impallidisce  e si  raffredda  ; ora  le  mani  , ed  or  altre  parli 
scottano;  quei  calori  parziali  vengono  frequentemente  interrotti  da  leg- 
giere orripilazioni.  Il  polso  è debole  frequente  diseguale  , o tremolo 
ed  intermittente  , di  tanto  in  tanto  contratto  e duro.  Gl’  infermi  per 
altro  dopo  molti  giorni  , talora  dopo  due  settimane  prendono  letto  ; 
lo  che  se  avviene,  osservasi  gran  debolezza,  e tale,  che  sedendo  o pog- 
giando su  i ginocchi  , o dopo  il  solo  pediluvio  svengono.  La  notte 
crescono  i sintomi  , il  calore  , la  dispnea  , la  frequenza  del  polso;  le 
veglie  e i sogni  incalzano  ; si  sviluppano  or  qua  or  là  dolori  come 
reumatici  , che  mentiscono  facilmente  pleuritici  , o reuma  : 1’  orina 
ordinariamente  è pallida,  sierosa,  o leggermente  tinta  , con  lieve  for- 
fora che  non  cala  a fondo,  o più  di  rado  è crassa,  e come  aspersa 
di  farina. 

Alle  volte  sopravviene  di  nuovo  un  freddo  eccessivo  o leggiero 
ribrezzo  , si  osserva  propensione  a vomitare  , e talvolta  il  vomito  ; 
ma  piq  di  ogni  altro  tremoli  generali  o parziali  ; alle  volle  si  accusa 
un  calore  appena  all’  esterno  , ineguale,  e fugace.  I polsi  sono  spesso 
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poco  piìi  frequenti  dei  naturali,  o anche  più  tardi j fino  a che  , cre- 
scendo di  giorno  in  giorno  la  malattia  , si  manifestano  più  i pericoli 
che  prima  erano  occulti.  La  lingua  non  è secca  che  nel  mezzo  , non 
vi  è sete  nè  secchezza  di  bocca  , o pure  vi  è gran  sete  senza  aridez- 
za : alle  volte  è lesa  la  deglutizione  ; gli  orecchi  risuonano  , gli  oc- 
chi non  soffrono  la  luce  ; si  affacciano  spaventi  , pusillanimità  , di- 
sperazione, insensatezza,  taciti  e rarissime  volte  furiosi  delirii  ; Fin- 
fermo va  pigliando  fiocchi  per  1’  aria  ; il  polso  intanto  è variabile  , 
ma  non  indica  tali  disturbi.  Crescono  le  veglie  , ovvero  giacendo 
gl’  infermi  sul  dorso  con  gli  occhi  socchiusi  , van  brontolando  : per 
la  stupidità,  o per  la  gravezza  dell'  udito  lentamente  rispondono  alle 
dimande.  Non  mancano  leggieri  segni  di  convulsioni  , sussulti  di  ten- 
dini , distorsione  della  bocca  , contrazione  o incurvamento  d’  una  ma- 
no. Verso  il  termine  della  malattia  succede  diarrea  acquosa  , oppur 
sudore  , e con  questo  comparisce  gran  quantità  di  esantemi  , senzJ al- 
cun sollievo  dell’  infermo,  ma  piuttosto  con  maggiore  perdila  di  for- 
ze ; o la  cavità  della  bocca  è coverta  di  afte  : cresce  man  mano  la 
celerità  e la  debolezza  del  polso  ; il  color  degli  occhi  si  cambia  , e 
s’  imbianca  assai  , con  la  cornea  quasi  collassa  ; la  faccia  si  vede  di 
color  cinericcio-pallido,  e vi  si  formano  delle  flosce  grinze.  Verso  la 
line  della  malattia  mortale  , per  tutta  la  cute  rilassatissima,  gocciola 
mi  sudor  viscido  e freddo  , cresce  il  sopore  quasi  letargico  , sj  eva- 
cuano spontaneamente  le  fecce  e le  orine  . i sussulti  de'  tendini  più 
frequenti,  la  gran  dispnea,  la  convulsione  annunziano  vicino  la  morte. 
Alcuni  detenuti  per  lunghissimo  tempo  da  questa  febbre  , finalmente 
cadono  nella  lise,  e nella  febbre  etica.  Quei  che  campano  dalla  morte 
si  salvano  per  qualche  crise  appena  visibile  ; e dileguato  1’  evidente 
pericolo  quasi  dopo  il  vigesimo  giorno  , e certe  volte  più  tardi  , ri- 
tornando il  sonno  e desiderio  de’  cibi;  come  anche  tra  replicati  su- 
dori vaporosi  , o salivazione  , o dopo  qualche  cancrena  poco  fetida 
alie  cosce  , Lentissimamente  guariscono  ; o migliorano  talora  con  una 
celerità  quasi  repentina  e non  intesa. 

Questa  specie  di  febbre  nervosa  però  suole  andar  complicata  con 
saburre  gastriche,  con  la  costituzione  infiammatoria,  o finalmente  con 
la  stessa  infiammazione  , o con  affezione  reumatica,  o catarrale;  la 
qual  complicazione  viene  manifestala  per  li  segni  altrove  esposti  (§§. 
55.  8i.  89.  90.).  (69) 

92.  Cagioni  della  febbre  nervosa . Se  intender  potessimo  le 
cagioni  delle  febbri  sin  qui  descritte  ($$.  So.  92.)  ricercar  le  dovrem- 
mo in  un  principio  che  si  prepara  spezialmente  ne’luoghi  contaminati 
da  esalazioni  ammali»  In  che  consista  questo  principio  difficilmente 
si  scovrirà  ; poiché  V aria  che  gli  serve  di  veicolo,  impregnata  molto 
di  quello,  col  mezzo  di  buoni  strumenti  esaminata,  non  si  riconosce 
di  versa  da  unJ  altr’  aria  innocente.  La  tìatura  di  questa  cagione  fu 
supposta  putrida  da  coloro  , che  pensarono  doversi  rintracciar  nella 
putrescente  esalazione  degli  animali  quel  principio  che  attacca  i nervi 
e questa  opinione  sembrava  confermata  in  certo  modo  dagli  effètti 
putridi  su  la  fibra  animale,  e sul  sangue  ancora.  Il  fatto  stà  che  non 
si  limita  al  solo  putrido  1’  indole  de’ principii  che  si  sviluppano  da 
tal  decomposizione  de’  corpi  ; e non  è tanto  velenosa  la  qualità  di 
questo  principio  diluito  da  abbondante  veicolo  ì di  modo  che  ancor 
nell’ aria  aperta  non  può  abbattere  un’uomo  sanissimo  quasi  colpito 
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da  fulmine.  Lo  stesso  alcoli  volatile  appressato  ai  nervi  dell’ odorato  , 
prontissimamente  fa  rinvenire  i lipotimiaci  ; e nella  medesima  feb- 
bre nervosa  (§.  88.)  che  chiamano  putrida  , l’alcali  sudetto  rianima 
efficacemente  la  forza  del  cuore.  Nè  il  putrido  è sempre  micidiale  al 
corpo  animale  ; che  anzi  la  stessa  natura  in  ciascuno  di  essi  ha  sot- 
toposto allo  stomaco  non  piccolo  ricettacolo  di  materia  fetidissima  ; 
da  questa  medesima  con  economico  assorbimento  raccoglie  premurosa- 
mente le  parti  nutrienti  , e senza  timore  di  principio  putrido  immi- 
schiatovi , giornalmente  le  converte  in  usi  proprii,  finora  conosciuti 
poco  da’  bioioghi.  La  specie  umana  , come  gli  animali  di  rapina  , 
non  ritrae  i suoi  alimenti  da  sostanze  putride  ; ma  obbligata  dalla 
necessità  , o incallita  dalla  consuetudine  , arditamente  divora  e car- 
ni e pesci  molto  putenti  di  putredine  , senza  tema  di  malattie  pu- 
tride. Moltissime  famiglie  di  lavoratori  vivono  sani  fra  putridissime 
esalazioni  ; puzzolentissima  piaga  nelle  gambe  , che  si  vede  gemere 
sanie  mordacissima  , quasi  mai  non  produce  febbre  nervosa. 

Quindi  risulta  che  quel  principio  il  quale  genera  la  febbre  ner- 
vosa non  suole  tanto  consistere  in  una  sostanza  putrida  , quanto  in 
altro  principio  facilmente  a quella  unito  , benché  sconosciuto  ed  a- 
genle  a modo  de’ veleni:  ciò  effiè  micidiale  al  sistema  nervoso,  spe- 
cialmente al  vitale,  secondo  la  natura  del  soggetto  da  cui  si  svilup- 
pa , e di  colui  che  lo  riceve  , e secondo  1’  indole  della  costituzione 
nominante  , induce  effetti  diversissimi  in  una  macchina  sensibile  , 
cioè  ora  eccitanti  , or  deprimerai  ; quali  effetti  non  si  ebbe  gran 
torto  di  rassomigliare  a quelli  che  veggiamo  esser  prodotti  dal  fumo 
dell  a nicoziana  sopra  di  coloro  che  non  vi  erano  assuefatti. 

In  verità  questo  principio  appena  applicato  al  corpo  eccita  nello 
stomaco  tumulti  tali  (§§.  83.  87.  88.  91.)  che  i più  forti  veleni 
appena  ve  ne  producono  maggiori.  L’efficacia  degli  emetici  nell’ eva- 
cuar questa  materia  non  è mai  così  grande,  che  quando  si  danno 
proniissimamente  nel  principio  Mella  febbre  nervosa  , prima  che  si 
diffonda  l' iniezione  : in  questo  ultimo  caso  però  non  vale  meno  la 
efficacia  de’  sudorìferi  in  espellere  il  veleno.  Da  ciò  sarebbe  lecito  de- 
durre maggior  sottigliezza  e volatile  natura  di  quella  stessa  materia, 
se  i seminii  di  varie  malattie  immutati  non  promovessero  altre  volte 
effetti  più  tardivi  : e se  finalmente  la  osservazione  non  c?  insegnasse 
che  i contagii  della  stessa  peste  e de’  vajuoli  sono  rimasti  pertinace- 
mente aderenti  anche  alle  cose  inanimate.  (70) 

Contagii.  Ma  qui  è dove  medici  insigni  vollero  limitare  i con- 
tagii a pochissime  malattie,  ed  assegnar  li  vollero  solamente  ai  va- 
cuoli , ai  morbilli , alla  scabbia , ed  alla  lue  venerea . Ma  diciamolo 
con  pace  delle  ombre  amiche!  noi  osserviamo  più  estesamente  diffusa 
la  forza  d e contagii.  Passando  in  silenzio  i contagii  non  dubbiosi  della 
rabbia  canina  , e della  lebbra  , intender  non  si  può  qual  cosa  mai 
potrebbe  favorire  in  quelle  malattie  più  la  comunicazione  del  veleno 
animale  , e non  lo  possa  più  spesso  in  altre  epidemie.  Non  sembra 
che  le  malattie  si  propaghino  per  seminii , come  gli  animali,  e i ve- 
getabili ; ma  la  materia  del  contagio  , che  si  prepara  nel  decorso 
delle  malattie  stesse,  ed  è infesta  alla  vita,  passata  in  altro  corpo 
predisposto  vi  eccita  movimenti  identici  sopra  i solidi;  ed  ai  liquidi 
juduce  simili  alterazioni  , arcane  ma  confermate  dalla  osservazione. 
Nel  vedere  che  la  saliva  di  un  cane  rabbioso  giacendo  sepolta  per 
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mesi  sotto  la  cute  umana  , finalmente  può  generar  gli  effetti  delia 
stessa  malattia , anzi  produrre  e moltiplicar  lo  stesso  veleno  comuni- 
cabile  ad  altri  , non  s7  incontra  minor  difficoltà  di  quella  che  si  lia 
nel  vedere  che  i contagii  della  peste  e della  febbre  carcerale  vengono 
preparati  sotto  alcune  circostanze  e che  ricevuti  nelle  vesti  od  in 
altre  cose  , dopo  lungo  tempo  possono  introdursi  e con  la  stessa  in- 
tensità agire  in  altri  soggetti. 

Concediamo  che  in  questo  giudizio  sia  ben  facile  il  cadere  in  er- 
rore ; giacché  per  mezzo  della  cagione  del  morbo  epidemico  estesa  dif- 
fusamente fra  il  popolo,  il  morbo  stesso  può  investir  molti  contem- 
poraneamente, senza  il  concorso  di  alcuna  materia  contagiosa  ; ma  si 
può  evitarlo  con  fuggire  gli  appestati,  i luoghi  ove  si  sente  dominare 
malattie  sospette  di  contagio  , e le  cose  maneggiate  dagl’  infermi.  Le 
leggi  preservano  dal  contagio  della  peste  non  altrimenti  che  da  quello 
de*  vajuoli. 

Laonde  qualche  prodotto  animale  costituisce  i contagii  della  feb- 
bre nervosa:  quelli  si  generano  sì  nel  corpo  di  varii  ammalati,  come 
in  un’  atmosfera  contaminata  dall’  esalazione  di  molti  animali  , con- 
correndovi la  costituzione  dominante.  Che  se  pur  concediamo  per  ana- 
logia che  tali  esalazioni  siano  putride , o facilmente  degenerar  possano 
in  putride,  pur  bisogna  confessare  che  questo  putrido  per  lo  più  va- 
lutar si  deve  come  un  veicolo , come  una  materia  compagna  dei  con- 
tagii piuttosto  , che  come  il  contagio  medesimo.  Gli  effetti  che  nel 
corpo  degL  infermi  compariscono  verso  la  fine  più  che  verso  il  prin- 
cipio della  malattia  , neppur  ci  convingono  di  vantaggio  che  ne  sia 
putrida  la  cagione  ; e non  si  può  non  attribuire  la  malattia  ad  altra 
origine  diversa  dal  putrido.  Non  si  può  al  certo  desumere  decompo- 
sizione putrida  del  sangue  dal  fetor  dei  sudore  non  meno  , che  del 
fiato,  de’ piedi,  delle  assille,  e de7  cauterii  in  molti  uomini  altronde 
sanissimi  ; nè  possiamo  asserire  che  tutto  quello  che  pute  lo  sia  pel 
putrido.  La  dissoluzione  apparente  dei  sangue  in  queste  malattie  non 
è sempre  costante;  e questa  , come  l’ emorragie  e gli  esantemi  pos- 
sono dipendere  da  altra  cagione  non  putrida.  Se  i cadaveri  de7  morti 
per  questa  malattia  si  corrompono  più  presto  degli  altri  se  questa 
osservazione  dimostra  qualche  disposizione  maggiore  a futura  corru- 
zione nella  malattia  stessa , non  si  può  inferirne  però  che  corpi  ancor 
vivi , circolando  ancora  il  sangue  per  li  vasi  , già  siano  imputriditi. 
Dal  vedere  eli7  è la  china  più  utile  nella  febbre  così  detta  putrida 
($•  88.)  che  nella  nervosa  versatile  ($•  87.)  , si  è prematuramente 
dedotto  il  suo  antisettico  modo  di  agire;  poiché  noi  ammaestrati  dalla 
osservazione  confessiamo  che  antisettici  più  attivi  della  china  poco  o 
nulla  han  giovato  nella  detta  malattia;  Laddove  han  molto  utile 
recato  altri  rimedii  , che  vanno  piuttosto  classificati  fra  i settici  , 
come  le  cantaridi  , ed  i sali  volatili  alcalini. 

Ma  se  non  vogliamo  stabilire  nel  putrido  l7  origine  de7  contagii  , 
attesa  la  loro  azione  comune  , bisogna  però  che  in  ragione  della  di- 
versità delle  malattie  differisca  ancora  la  natura  di  quelli  ; e bisogna 
che  uno  più  che  un7  altro  de7  contagii  , attaccando  certe  parti  del 
coi  po , quasi  per  necessità  produca  sintomi  proprii  a ciascuno  di  essi. 
Lesi  i contagii  della  febbre  nervosa  attaccar  sogliono  con  furia  gli  or- 
gani della  sensibilità  e della  irritabilità  y accrescere  talvolta,  abbat- 
tere , o sconcertar  l'influsso  de’ nervi  su  le  parti  soggette  a questi. 


4 7 

Così  il  veleno  morbilloso  insidia  a preferenza  gli  occhi  , e la  mem- 
brana mucosa  delle  fauci,  delle  narici,  e de’ polmoni  ; l’acrimonia 
vaiuolosa  frequentemente  produce  la  cecità  , e le  tisi  ulcerose. 

Però  la  natura  del  contagio  specialmente  eh’  eccita  le  febbri 
nervose  è tale,  che  facilmente  collude  non  solo  con  varie  affezioni 
gastriche  ed  infiammatorie  ma  puranche  coi  contagii  de’  va juoli  , e 
de5 morbilli  ; abbenchè  questi  tendano  piuttosto  all’  indole  infiamma- 
toria , e gli  obblighi  a cospirare  con  esso  , e a deporre  quasi  tutto 
il  di  loro  abito  originario.  Ma  in  questo  caso  l’infausto  contagio  del- 
le febbri  nervose  è più  feroce  de’  vajuoli  , e de’  morbilli  ; 
poiché  , dove  queste  due  ultime  malattie  quasi  mai  non  attaccano  la 
specie  umana  per  la  seconda  volta,  il  contagio  delle  nervose  a gui- 
sa della  lue  venerea  e della  scabbia  , molto  spesso  può  ritornare  ad 
attaccarla.  Fraditanti  coloro  che  per  lungo  tempo  assistettero  agFin- 
fermi  nelle  carceri  , e negli  spedali  , sogliono  talvolta  vivere  in  cer- 
to modo  immuni  dal  pericolo  del  contagio  ; il  quale  insidia  molto 
più  i meticolosi j ed  i non  assuefatti.  Tale  immunità  non  sogliono 
accordare  affatto  i contagii  di  altra  specie. 

I medici  pertanto  sospettando  meno  d’  un  contagio  sottilissimo 
nel  produrre  questa  febbre  , imputarono  ad  altre  diverse  cagioni  tale 
sterminatrice  malattia  ; quali  cagioni  però  quasi  tutte  valgono  a con- 
ciliare una  disposizione  alla  malattia  p uttosto , che  costituirla.  Così, 
non  avrà  più  per  sospetto  Fuso  frequente  de’cibi  animali  chi  riflette  che 
la  febbre  nervosa  si  sviluppa  più  di  tutto  fra  i plebei^  i quali  ra- 
rissime volte  mangiano  carne;  e la  quale  domina  fra  questi  prima  di 
propagarsi  agli  uomini  facoltosi  e che  mangiano  carne.  Abbiamo  tal- 
volta veduto  scoppiar  febbri  assai  maligne  tra  le  famiglie  dei  poveri 
dopo  essersi  alimentate  con  carne  di  animali  morti  d’infermità  epide- 
miche ; ma  allora  vi  era  , più  che  l’uso  della  sola  carne  , qualche 
altro  principio  , il  quale  nei  medesimi  aveva  prodotto  la  malattia  , 
ben  diversa  dalle  affezioni  gastriche.  Si  hanno  molti  esempii  del  dan- 
no prodotto  da  carni  e da  pesci  putrefatti;  senza  che  però  la  malat- 
tia che  ne  risulta  abbia  origine  dal  solo  principio  putrido  , e senza 
che  meriti  perciò  il  nome  di  putrida.  1 cibi  farinacei  corrotti  ed  al- 
tre sostanze  malsane  ,,  ohe  si  divorano  dai  famelici  nelle  più  grandi 
carestie,  danno  frequenti  occasioni  a malattie  gravissime  nelle  città; 
ma  la  febbre  maligna  che  infierisce  tra  le  popolazioni  in  sì  grave  ca- 
lamità j viene  a quei  corpi  esinaniti  comunicata  da  un  principio  di- 
verso da  quello  degli  alimenti  indigesti  , qual  principio  trae  la  sua 
origine  dall’  adunanza  di  persone  maltrattate  dall’  inedia  dalla  dispe- 
razione e dall’  estrema  immondezza  , rinchiuse  in  carceri  anguste  , o 
in  tugurii  , dove  da  per  tutto  spira  lezzo. 

Se  osservasi  maggior  numero  di  febbri  nervose  nei  luoghi  palu- 
dosi cd  umidi  , ciò  dipende  dall’azione  d’  insetti  e di  altri  animali 
esili  corrotti  insieme  con  gli  avanzi  de’  vegetabili  ; o gli  effluvii  noci- 
vi delle  paludi  sotto  un  sole  ardente  alterano  F atmosfera  in  modo  , 
che  i contagii  morbosi  animali  preparar  si  possono  più  facilmente  in 
questa  che  in  altr’ atmosfera , o più  prontamente  contrai*  si  possono 
da’  vicini.  Intanto  noi  abbiamo  osservato  fatali  epidemie  di  febbri  ner- 
vose in  luoghi  montuosi  e secchissimi  : ed  in  tempo  d’inverno  , in 
cui  le  famiglie  per  lo  freddo  intensissimo  sono  obbligale  di  convivere 
in  uno  spazio  strettissimo  , cd  in  un3  aria  quasi  mai  non  rinnovata  , 


* 


sviluppatisi  affluentemente  febbri  contagiose  ora  semplici , or  compli- 
cate col  principio  saburrale  ; e si  vede  che  esse  rassomigliano  alle  ve- 
re febbri  carcerali  , e nosocomiali . 

Ma  se  pure  convengasi  che  le  cagioni  della  febbre  nervosa  epi- 
demica debbono  essere  ricercate  particolarmente  in  un  contagio  ani- 
male , non  perciò  escludiamo  altre  origini  del  morbo  quando  è spo- 
radico. L’  uomo  sotto  alcune  circostanze  si  prepara  entro  se  stesso 
qualche  veleno  ; ed  or  una  febbre  qualunque  trascurata  , o mal  cu- 
rata ora  la  materia  non  ancora  ben  conosciuta  della  traspirazione 
soppressa,  ora  un  materiale  acrimonioso  qualunque  o icoroso  o can- 
crenoso > principalmente  il  reumatico  , il  catarrale  , trasportato  sui 
cerebro  e su  i nervi  , produce  non  solo  1 e malattie  «erbose  croniche, 
o febbrili  ed  acute  , ma  benanche  i sintomi  tutti  della  febbre  nervo- 
sa , che  differiscono  moltissimo  dalle  sudetle  malattie  ; e talora  una 
felice  metastasi  ci  dà  un  argomento  evidente  che  quel  materiale  sia 
Cagione  di  questa  febbre.  (71) 

5-  9^.  Pronostico.  La  stessa  descrizione  della  febbre  nervosa  sco- 
pre abbastanza  quanto  in  essa  temer  si  debba  e quanto  poco  sperar- 
ne. 11  principio  della  vita  , la  forza  della  natura  riagente  contro  la 
cagione  della  malattia  , in  questo  caso  è oppressa  da  un  veleno  mi- 
cidiale agli  animali  : laonde  da  essa  poco  si  può  sperare;  nè  gran  co- 
sa promettersi  dall’  arte,  alla  quale  manca  qualche  specifico  antidoto 
del  contagio.  L’unico  scampo  è fuggire  il  contagio  : le  leggi  civili 
vi  provveggono  mclto  più  che  i medici.  Ma  intanto,  dopo  avere  ben 
conosciuto  il  nemico,  lo  che  alle  volte  è assai  difficile.,  spesso  gli 
si  oppongono  dei  rimedii  con  facile  riuscita  sul  principio  della  ma- 
lattia. 1 corpi  spossati  da  molla  fatica,  da  studii^  da  soverchio  eser- 
cizio , dalla  inedia  , dal  morbo  venereo  : dallo  scorbuto  , e da  altre 
infermità  , i cachettici,  i malmenati  da  labe  viscerale  o da  altra 
specifica  acrimonia  ; le  gravide,  e più  di  tutte  le  puerpure  , i tene- 
ri bambini , gli  uomini  gracili  ed  estremamente  timidi  , son  tutti 
soggetti  i quali  essendo  disposti  a contrarre  i contagii , cosi  dopo  a- 
verli  contratti  incorrono  in  maggior  pericolo  di  morire. 

La  complicazione  della  febbre  nervosa  con  altre  cagioni  morbose  , 
e la  condizione  della  costituzione  corrente  or  accrescono  ora  diminui- 
scono il  pericolo  della  malattia.  Per  quanto  dal  principio  della  feb- 
bre è maggiore  P avvili  mento  delle  forze,  che  non  si  sa  ripetere  da 
cagioni  sensibili quanto  è più  manifesta  la  mutazione  de’  tratti  del 
volto  dai  naturale  , qua  nto  è più  grave  l’ansietà  e 1’  abbattimento 
dell’infermo,  quanto  è minore  il  ristoro  del  sonno , quanto  è meri 
sensibile  la  rimessione  de’  più  urgenti  sintomi  , del  delirio  , e dei  mo- 
vimenti nervosi  quanto  è più  difficile  la  respirazione  , quanto  più 
il  sistema  glandolare  è minaccialo  da  metastasi  , quanto  più  presto 
compariscono  gli  esantemi  , e quanto  più  presto  questi  scompariscono 
o cangiano  il  color  vivace  in  livido  e losco  ; quanto  più  s’indeboli- 
sce l’officio  degli  sfinteri  ; quanto  più  scade  il  tono  de’ vasi  a rite- 
nere il  sangue  j quanto  più  prematuramente  (fuorché  nella  efimera 
sudatoria  ) la  cute  è inondata  da  sudori,  e quanto  più  questi  son 

freddi  verso  la  fine  della  malattia  quanto  è maggiore  il  calore  in- 
terno e ’i  freddo  esterno  ; quanto  è più  violento  il  dolore  de’  lombi , 

dell’  addome  , del  capo  , quanto  minore  e disordinata  1’  azione  dei 

cuore  si  manifesta  nelle  arterie  , quanto  più  gli  occhi  s’  arrossiscono 
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si  fissano  convergono  o si  distorcono  o quanto  l’uno  si  vede  piii 
piccolo  dell’altro,  quanto  più  la  lingua  è secca  aspra  nera  e tremo- 
la, quanto  più  la  voce  è acuta  o fioca  o abolita,  quanto  è più  manife- 
sta la  difficoltà  d’ inchiottire  ^ tanto  maggiore  suol’ essere  il  pericolo 
della  febbre.  Il  medico  però  deve  riguardare  in  questo  caso  non  un 
solo  segno  ma  molti  riuniti,  od  almeno  quelli  che  sono  di  maggior 
peso  in  questa  od  in  quella  epidemia.  Non  si  deve  dimenticare  che 
alcuni  in  questa  febbre  son  morti  improvvisamente,  senz’alcun  indi- 
zio dell’  imminente  pericolo. 

Promettono  esito  felice  le  circostanze  ed  i sintomi  contrarii  a’su 
descritti  ; cioè  la  cura  intrapresa  opportunamente  j qualche  connessio- 
ne de’ sintomi  fra  loro  , la  mollezza  non  glutinosa  delle  carni  e del- 
la cute  , il  decubito  quasi  naturale  , l’udito  che  si  rende  ottuso  ver- 
so la  fine  della  malattia  qualche  deposizione  durevole  alla  cute  o 
alle  glandole  , con  alleviamento  de’sintomi  , lieve  disuria  con  orina 
non  cruda  ma  abbondatile  e sedimentosa  , ii  sudor  eguale  vaporoso 
che  dissipa  l’ardore  della  cute,  la  diminuita  aridità  della  lingua  , 
della  bocca,  la  nitidezza  naturale  degli  occhi  , e più  d*  ogni  altra 
cosa  il  ritorno  del  sonno  ristorante  , senza  di  cui  non  si  deve  prestar 
fede  ad  altro  anche  buon  indizio. 

Il  pronostico  della  febbre  nervosa  complicata  desumer  si  deve 
dalla  natura  delle  cagioni  concorrenti.  La  diarrea  mite  non  debilitan- 
te ^ che  comparisce  verso  il  termine  della  malattia  , evacua  feiicemen- 
te  le  saburre  combinate  al  contagio  ; un  flusso  ventrale  molto  vio- 
lento rovina  1’  ammalato  ^ ed  unito  spesse  volte  al  singhiozzo  , alle 
afte,  al  meteorismo  , al  freddo  degli  estremi,  alla  cessazione  de’ do- 
lori , e ad  illusoria  serenità  di  mente  , costituisce  spesse  volte  il  se- 
gno della  infiammazione  latente  o della  cancrena  negl’  intestini. 

5-  94*  Cura.  Se  il  contagio  morboso  (§§.  8o.  82.  83.  84.  87. 
88.  91.)  investe  un  soggetto  sano  e non  pletorico  , e se  mancano  i se- 
gni di  latente  infiammazione  , o di  saburre  , allora  sul  principio  di 
questa  semplice  malattia  si  presentano  due  indicazioni.  La  prima  è di 
provvedere  alle  forze  della  vita  ; la  seconda  di  eliminare  al  più  pre- 
sto dal  corpo  con  emetico , oppur  con  sudoriferi  quelle  materie,  le 
quali  o per  mezzo  dell’aria  furono  applicate  allo  stomaco  , calla  cu. 
te , 0 ai  polmoni.  (72) 

Conservazione  delle  forze . Si  conservano  le  forze  vitali  .•  con  la 
sollecita  espulsione  di  quel  materiale  , che  infesta  il  sistema  nervoso , 
lo  che  riguarda  la  seconda  indicazione.*  ovvero  con  la  prudente  som- 
ministrazione di  eccitanti  di  cardiaci  non  impropriamente  detti  di 
sostanze  nutrienti  e ristoranti.  In  generale  questa  febbre  , se  per  effet- 
to di  lunga  dieta  dura  molto  tempo  , si  esaspera  ; la  macchina  inde» 
Lolita  riceve  sostegno  da’  brodi  di  carne  colta  con  pane  , e misti  poi 
con  vino  , o con  uova.  Anche  nel  corso  della  febbre  si  deve  concede- 
re una  quantità  di  alimento  maggiore  di  quello  , che  si  può  permet- 
tere nelle  altre  febbri  acute,  siano  gastriche,  siano  infiammatorie. 
In  questo  caso  della  nervosa  è grande  l’efficacia  e la  forza  delle  so- 
stanze così  dette  erigenti  date  sotto  qualunque  forma,  li  freddo  del- 
le estremità  e la  somma  debolezza  della  circolazione  per  esse,  vanno 
dissipate  con  frizioni  e con  fomentazioni  spiritose  e calde.  Si  deve  fre- 
nere  1’  evacuazioni  eccessive  con  rimedii  tonici  e corroboranti  , o fi- 
nenche  con  oppiati  4 se  l’urgenza  dei  pericolo  della  vita  lo  ricerchi  ; 
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J’  abbattimento  di  spirito  dev’  essere  moderalo  con  vino  cordiale  , e 
con  qualche  divertimento  , non  meno  che  con  1’  aspetto  sereno  dei 
medico.  (73) 

//  Emetico . Ma  rare  volte  questi  sintomi  sono  talmente  urgenti , 
che  la  seconda  indicazione  non  possa  e non  debba  costituire  o prece- 
dere la  prima.  In  questa  febbre  si  osserva  che  gli  evacuanti  per  io 
più  nuocciono  ; ma  se  non  vi  si  oppone  estrema  debolezza,  1*  emetico f 
oltre  che  espelle  opportunamente  e per  la  via  più  breve  la  latente 
materia  irritante  , si  sa  eh’  eccita  non  poco  il  sistema  de7  nervi,  pro- 
muove la  traspirazione  cutanea,  e modera  gli  spasmi.  Gli  antimoniali 
sono  in  questo  caso  da  preferirsi  agli  altri  emetici  ; ma  se  l’ infermo 
soffre  diarrea,  allora  la  radice  ipecaquana  opera  con  maggior  sicurezza 
su  lo  stomaco.  (74) 

Sudoriferi . Dopo  al  vomito,  o pnr  non  essendo  questo  indicato 
o essendo  eccessivo,  devenir  si  debbe  a promuovere  copiosi  e replicati 
sudori . I sudoriferi  in  mano  de’  ciarlatani  hanno  fatto  gran  danno  ; 
ma  non  sono  minori  i guasti  prodotti  dal  metodo  così  detto  antiflo- 
gistico, esteso  ne’ giorni  nos' ri  a tutte  le  malattie.  La  sola  sperienza 
ci  addita  il  miglior  modo  di  curare  : non  sono  destituiti  di  ogni  ef- 
fetto (se  somministransi  opportunamente)  quei  rimedii  de’ quali  tanto 
spesso  abusa  il  popolo.  Perciò  il  sudore  dev’essere  favorito  per  lo  spa- 
zio di  veutiquattr’ore  o più  col  raddoppiar  moderatamente  le  coverte 
che  non  soffoghino  , con  quantità  di  siero  di  latte  vinoso  e tiepido  , 
o d3  infuso  di  sambuco  , o di  scordio  , o finalmente  di  teriaca  mista 
a poco  aceto  comune  tiepido  ; in  questo  mentre  però  se  le  forze  lo 
richieggono,  si  deve  somministrar  brodo  e vino  sfreddato  all’ infermo; 
sino  a che  questi  , cessata  la  sensazione  del  malessere,  per  mezzo  del 
contento  dimostri  il  suo  sollievo,  e 1’  eliminazione  del  contagio  rice- 
vuto. Si  seconda  1’  escrezione  del  sudore  con  bevande  saline  , come 
anche  con  infusi  delle  radici  d’  angelica  , d’  imperatoria  , di  serpen- 
tari virginiana,  come  pure  con  aceto  canforato  (N.  XIV.),  con  sale 
volatile  alcalino  , o con  etero  vitriolico  , muriatico  , od  acetoso  ; al- 
cuna delle  quali  medicine  si  dà  più  o men  presto,  ed  in  data  dose, 
in  ragione  dei  sintomi. 

Questa  necessità  di  espellere  i sudori  si  conobbe  spezialmente  nella 
efimera  malignissima  ($.  85.),  in  cui  finalmente  la  minima  intercet- 
tazione di  flusso  cutaneo  accelerava  senza  meno  la  morte  dell’ am  ma- 
lato ; quando  conosciuto  finalmente  il  vantaggio  del  metodo  sudori- 
fero , la  massima  parte  degl’  infermi  con  questo  si  salvava  : di  modo 
che  messi  quelli  a letto  venivano  gelosamente  difesi  dall’  ambiente 
freddo  , ed  intanto  si  coadjuvava  in  certo  modo  la  direzione  de’ fluidi 
alla  superficie  del  corpo  con  calde  bevande  sudorifere:  cessando  quindi 
il  sudore  , conveniva  strofinar  1’  infermo  con  pannilini  riscaldati  ; e 
dopo  averlo  un  poco  ristorato  con  brodo,  si  lasciava  nuovamente  su- 
dare. In  tal  modo  si  otteneva  la  perfetta  guarigione  di  una  malattia, 
già  prima  assai  crudele  e mortale. 

Non  altrimenti  sembra  di  «aver  giovalo  questo  metodo  e nella  pe- 
ste (5;  83.),  e nella  febbre  pestilenziale  così  detta  (§.  84.):  nel  quale 
caso  dai  medici  era  accuratamente  ed  in  tempo  opportuno  piomossa 
1’  espulsione  del  contagio  per  la  via  della  cute. 

Se  la  malattia  non  può  totalmente  estinguersi  per  mezzo  di  tal 
espulsione  de’ sudori,  o se  è trascorso  1’  opportuna  occasione  di  elimi- 
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nare  il  contagio  per  li  meati  delia  cute  , allora  non  si  deve  perdere 
di  mira  la  traspirazione  in  tempo  della  malattia  con  lavande  e bagni 
tiepidi  , che  rallentano  lo  spasmo  della  cute  ; ma  il  metodo  diretto 
di  estorquere  i sudori  accrescerebbe  la  malattia.  Nel  primo  caso,  quando 
si  affacciano  i segni  ormai  certi  di  saburre  addominali,  e le  forze  reg- 
gono ancora  , bisogna  aprire  qualche  volta  il  ventre  con  leggieri  e non 
debilitanti  purgativi,  come  rabarbaro,  polpa  di  tamarindi,  o simili, 
e con  clisteri.  Altre  volle  , evitando  affatto  gli  evacuanti  nella  cura, 
tutta  r indicazione  si  riduce  a sostenere  il  tono  della  potenza  vitale  , 
a moderar  gli  spasmi , ed  a secondare  le  disposizioni  e le  metastasi  , 
die  suol  promuovere  la  natura  alla  superficie  del  corpo,  o alle  glan- 
doie  esterne  , alle  linfatiche  , ec.  Laonde  se  la  malattia  , come  si  è 
detto,  va  a lungo,  allora  un  vitto  nutriente,  vino  generoso,  decotto 
di  pane  con  vino  cannella  e zuccaro  , a dosi  ripartite  e frequenti  si 
offrono  agl’infermi.  Si  rialzano  le  forza  della  vita  con  l’ajuto  dei  se- 
napismi , e delie  cantaridi  ; nelT  usar  le  quali  cose  si  procuri  che 
non  ne  sia  facilmente  impiegata  la  cute , e che  per  mezzo  dello  sti- 
molo continuo  non  vada  a cancrenarsi  quel  luogo,  eh’ è immediata-' 
mente  e con  maggiore  attività  irritato.  (y5). 

China . L5  efficacia  della  china  non  suol7  esser  notabile  nella  feb- 
bre nervosa , che  quando  è unita  alla  intermittente  , o quando  da 
questa  è derivata  , o se  lia  manifeste  remissioni,  o allorché  reca  stu- 
pescenza  ed  abbattimento  della  forza  vitale  ($,  88.):  frattanto  la  di  ina 
combinata  a sostanze  aromatiche,  a serpentaria  virginiana,  valeriana, 
cannella  , ma  più  di  tutto  a vino,  nel  progresso  della  malattia,  ma- 
nifesta grande  efficacia.  Ci  mancano  sufficienti  e felici  sperienze  onde 
encomiar  l’arnica.  Alcuni  lodano  la  farina  di  senape  mescolata  cou 
siero  di  latte  vinoso  , od  anche  in  polvere  somministrata  agl’infermi. 
Contro  gli  spasmi  e ’i  disturbo  de’ nervi  s’impiegano  utilmente  tanto 
i rimedii  sudetti,  quando  anche  la  canfora,  il  moschio,  i liquori  ete- 
rei , l’alcali  volatile  , e cose  simili.  Noi  non  abbiamo  osservato  che 
la  canfora  possa  esser  tollerata  in  gran  dose  dagl’infermi,  come  alui 
1’ hanno  veduto.  Intanto  , essendo  il  polso  esile  debole  e molle  , ab- 
biano somministrata  la  canfora  da  uno  scrupolo  ad  una  dramma  , c 
non  ne  abbiamo  cresciuta  la  dose,  che  quando  si  è usata  in  clisteri. 

Quando  il  polso  è contratto  duretto  ed  irregolare  , prescrivesi  con 
vantaggio  il  moschio  da  mezzo  scrupolo  ad  uno  intero , e più  anco- 
ra ; se  il  polso  è tremolante  ineguale  intermittente  , ma  molle  , si 
propina  con  frutto  1’  alcali  'volatile.  (76). 

Cose  fredde  , ed  acide.  Inoltre  gl’  infermi  si  tengano  in  camere 
spaziose , nelle  quali  possano  facilmente  respirare  un’  aria  pura  ed 
abbondante  ; non  si  deve  opprimerli  di  panni  , ma  si  ammantino  di 
coverte  alquanto  leggiere.  Alle  volte  i delirii  frenetici  , ed  i sopori 
continui  van  dissipati  con  la  stazione  perpendicolare  del  tronco  , e 
con  la  testa  scoverta;  e con  l’aria  alquanto  fresca  e spesso  rinnovata, 
con  la  somma  nettezza  dei  lenzuoli  e delle  camice  arriviamo  a frenare 
i sudori  eccessivi  , funesti  alle  forze  degl’  infermi , ed  i copiosi  esan- 
temi , segni  piuttosto  di  aumento  della  malattia  , che  di  crise.  Non 
è diverso  da  questo  lo  scopo  delle  bevande,  le  quali  debbono  consi- 
stere , durante  il  calore  scottante  della  cute  , in  liquori  freddi  misti 
a neve  ; 0 in  quelle  pozioni  , a cui  si  aggiugne  acido  solforico  edul- 
coralo con  qualche  grato  sciroppo,  o còn  succo  recentemente  espresso 
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«di  mele  granate  , o di  pomo  del  cedro  con  zucchero.  Nella  peste  e 
nella  febbre  maligna  fu  lodala  la  strofìnazione  dell’intero  corpo  con 
neve.  (77) 

Moderazione  nella  cura.  Non  s'  intenda  però  che  debbasi  tutte 
queste  cose  praticare  in  qualunque  specie  di  febbre  nervosa  ^ e senza.! 
discrezione.  Quando  la  riazione  delle  arterie  e la  somma  delle  forze  ! 
vitali  enormemente  languiscono,  e son  sopraffatte  dal  velenoso  influsso» 
del  contagio,  l’azione  degli  acidi  minerali  che  rifrangono  la  irritabi- 
lità della  fibra  , e 1’  uso  di  quelle  sostanze  le  quali  oppongono  al 
cuore  maggiori  ostacoli  , e dissipano  il  calore  vitale  , accrescerebbe 
molto  il  pericolo.  Perciò  gl’infermi  io  questo  caso,  come  ispirato 
dalla  natura,  desiderano  cordiali  , e bevande  tiepide  , e si  sentono' 
molto  ristorati  da  tutto  ciò  che  favorisce  un  moderato  sudore,  e ria- 
nima l’azione  vacillante  degli  organi  vitali.  L’  uso  di  acidi  minerali 
dolcificati  con  alcoole  , di  elisire  vitriolico,  e 1’  uso  generoso  di  vino., 
costituisce  la  più  lodevole  parte  della  cura  in  tali  circostanze. 

Siccome  l’azione  della  china  in  questa  malattia  è determinata  da 
varie  condizioni  , bisogna  qui  avvertire  che  nulla  o poco  sperar  si 
deve  da  piccole  dosi  di  questo  grande  rimedio  ; e che  a diversi  in- 
fermi conviene  dar  china  ora  in  questa  or  in  quell’  altra  forma.  11 
calore  eccessivo  , la  lingua  arida  e quasi  annerita  , e finalmente  la 
difficoltà  del  respiro  non  sempre  contr’  indicano  questa  valorosa  me- 
dicina. Si  può  unire  con  essa  felicemente  altre  sostanze,  come  eccitan- 
ti , aromatiche  , o qualche  acido  minerale;  e può  giovare  tanto  data 
per  bocca  , quanto  introdotta  per  clisteri  , ed  applicata  in  forma  di 
bagni  e di  fomentazioni. 

Non  si  vuol  tacere  però  che  i medici  abusano  spesso  di  una  me- 
dicina tanto  efficace.  Quante  volte  in  questa  febbre  può  esservi  dispo- 
sizione infiammatoria  ($.  95.)  , quando  la  materia  contagiosa  va  uni- 
ta ad  un  principio  saburrale  ($.  96.)  , quando  il  sistema  nervoso  è 
vessato  da  grandi  spasmi  , e dolori  , quando  si  osservano  polsi  duri  ^ 
delirii  frenetici  aspetto  tetro  ^ occhi  scintillanti,  difficoltà  di  respi- 
ro , e grande  ansietà  , quando  in  alcun  viscere  si  vede  qualche  depo- 
sito non  cancrenoso,,  ma  nemico  alla  vita  , allora  l’imprudente  som- 
ministrazione della  china  danneggia  1’  infermo  , e non  può  essere  in- 
dicata se  non  unita  a qualche  altro  rimedio  , spezialmente  se  ca- 
giona diarree  stenuanti.  (78) 

§■  95-  Cura  della  f.  infiamm.  complicata . Fin  qui  non  si  è 
menzionalo  il  salasso  nella  febbre  nervosa  ; poiché  in  questa  come 
tale  non  conviene  affatto.  Qualche  volta  dopo  la  perdita  di  poca  quan- 
tità di  sangue  in  simil  febbre  segue  tosto  fatale  prostrazione  di  forze, 
e la  riazione  del  cuore  va  quasi  tutta  ad  estinguersi.  Ma  a riguardo 
del  solo  nome  d \ putrido  si  son  commessi  moltissimi  errori  dalla  mag- 
gior parte  de’  medici  in  questa  febbre  : poiché  guidati  dal  titolo  ipo- 
tetico piuttosto  che  dalla  ragione  e dalla  sperienza  , escludono  affatto 
il  salasso  in  qualunque  febbre  nervosa.  Più  spesso  di  quel  che  si  pre- 
tende , sotto  un  clima  assai  caldo,  al  contagio  della  febbre  nervosa 
combinasi  la  costituzione  infiammatoria  ; ed  il  trascurare  il  salasso 
nel  principio  di  tal  malattia  può  rendere  inutile  ogni  medela.  Nei 
giovani , ne’  pletorici  spesso  è manifesta  la  necessità  di  cacciar  sangue; 
ed  il  salasso  dev’essere  ripetuto  alle  volte,  ma  con  sommo  riguardo, 
ed  alla  presenza  dello  stesso  medico:  abbenchè  non  possiamo  promet- 
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terci  di  curare  in  questa  febbre  una  infiammazione  evidente  con  un 
salasso  generoso,  come  allorché  1* infiammazione  è pura.  Qualche  voi 
ta  ancor  la  peste  cede  felicemente  a’  salassi  ; e la  crasi  dal  sangue  evi- 
dentemente infiammatoria,  l’intensità  delle  pulsazioni  e di  altri  sin- 
tomi , spezialmente  del  dolor  fisso  verso  lo  stomaco  ed  il  sollievo 
che  segue  al  salasso  giustificano  abbastanza  quest’  operazione.  Trascu- 
rato in  tali  circostanze  il  salasso  , frequentemente  procedono  infiam- 
mazioni nei  visceri  addominali , o nei  polmoni , o nel  cerebro  : e seb- 
bene i sintomi  che  compariscono  verso  la  fine  della  febbre  non  di  ra- 
do possono  riconoscere  cagioni  di  natura  diversa  f vi  son  però  casi 
nei  quali  può  giovare  il  salasso  , o le  sanguisughe  , o le  coppe  scari- 
ficate j ed  il  medico  prudente  sa  colpire  l’ indicazione  suggeritagli 
dalla  riflessione  e dalla  speranza. 

La  malattia  , col  mezzo  del  salasso  o di  un  metodo  simile  ri- 
dotta a febbre  semplice  nervosa  , dev’  esser  trattata  come  questa  (§ , 
94.)  ; avendo  sempre  riguardo  alla  complicazione  antecedente  : giac- 
ché questa  febbre  non  soffre  senza  danno  l’uso  sollecito  della  china 
come  la  nervosa  semplice.  (76) 

§■  96  Cura  della  febbre  complicata  gastrica.  Se  la  febbre  nervo- 
sa va  complicata  da  saburre  intestinali  {§.  111)  , allora  è più  ur- 
gente che  mai  la  necessità  di  dare  l’emetico  sul  principio  della  feb- 
bre ^ dopo  avere  preparate  le  materie  all’evacuazione  (§.  5g.);  affin- 
chè , per  avere  omesso  gli  emetici  a tempo  , non  avvenga  nella  fi- 
ne della  malattia  una  diarrea  ribelle  , e non  ne  provengano  altri  o- 
stacoli  alla  cura.  Alle  volte  l’emetico  trascurato  nel  principio  si  dà 
utilmente  anche  più  tardi;  ma  d’ordinario  per  la  perdita  delle  for- 
ze non  si  può  emendare  la  commessa  negligenza  j nè  si  può  all’eme- 
tico supplire  con  qualche  purgante  , perchè  questo  facilmente  esau- 
risce il  residuo  delle  forze  degl’  infermi. 

Intanto  non  si  lascino  ingannare  i poco  accorti  , e non  prenda- 
no per  fomite  gastrico  1’  azione  del  contagio  su  lo  stomaco  , o 1’  in- 
fiammazione latente  nel  fegato,  o nello  stomaco  medesimo! 

Spesse  volle  nasce  l’indicazione  di  ripetere  l’emetico  quando  vi 
sono  saburre  addominali  ; ma  in  queste  circostanze  medesime  un  ri- 
medio tioppo  violento  abbatte  le  forze  della  natura  ^ e quindi  cresce 
all  eccesso  il  tumulto  de’  nervi.  Dopo  evacuate  le  saburre  col  mezzo 
del  vomito  , che  nei  soggetti  robusti  e voraci  incitar  si  deve  con  l’e- 
meto-catartieo^  ad  altri  si  prescriva  polpa  di  tamarindi  con  cremore 
di  tartaro  , o rifratte  dosi  di  emetici  , di  antimoniali  , radice  ipeca- 
cuana mista  a rabarbaro  ; ma  con  precauzione  tale  , ,che  gl’  intestini 
non  siano  provocati  ad  evacuazioni  eccessive  le  quali  senza  meno 
recano  danno  alì’ infermo.  Noi  spesse  volte  infondiamo  del  rabarbaro 
nel  decotto  di  china  , con  raggiunta  di  emulsione  arabica  (N,  XV), 
di  sciioppo  di  cicorie  con  rabarbaro  , e lo  somministriamo  senza 
molto  li  ritare  , ed  in  ragione  delle  forze  , più  volte  al  giorno  : ov- 
veio  facciaci  uso  di  clisteri  per  aprire  il  ventre  ; fino  a che^  scom- 
parendo 1 indìzio  ben  certo  delle  saburre,  e sospesa  ogni  altra  me- 
dicina che  indebolisce  1’  infermo  , venghiamo  al  trattamento  della 
malattia  già  ridotta  alla  maggiore  semplicità  (§.  94.),  (80) 

§•  97*  Cina  de  sintomi.  I sintomi  urgenti  che  concorrono  in 
questa  lebbre  , oltre  a quelli  già  enumerati  ($.  94)  . alle  volte  -ri- 
chieggono una  cura  speciale  ed  appropriata  alle  cagioni  della  ina- 
li 


buia.  On  vomito  violento  che  compatisca  nei  principio  della  malat- 
tia , e che  dipenda  solamente  dall’  azione  dei  contagio  su  lo  stoma- 
co , si  deve  reprimere  con  la  bevanda  anti-emetica  (N.  XVI)  > e quin- 
di con  oppio,  se  non  può  esser  distolto  col  beneficio  di  procurato  su- 
dore. Per  frenare  la  diarrea  , la  quale  estenua  gl’infermi,  vale  il! 
decollo  ovvero  l’estratto  di  china  con  vino  rosso  e generoso.,  e coni 
cinnamomo  , oppure  , con  radice  di  colombo,,  di  contrajerva,  o coni 
succo  di  catecliìi  o con  allume  , o finalmente  con  P uso  di  latte  ai 
fresco  munto  , o con  qualche  dose  di  terriaca , o di  diascordio  intro- 
dotto per  la  bocca  , o per  P ano.  1 dolori  atroci  nelP  addome  , se: 
sono  dipendenti  da  infiammazione  vera  di  qualche  viscere  ^ si  mitiga- 
no col  salasso,  ancorché  tardi,  o con  mignatte,  o con  coppe  scarifP 
cate  ($.  g5.)  j,  con  linimento  volatile  o con  vescicatorio  , applicati' 
sul  luogo  dolente  , o con  semicupii,  con  fomentazioni  emollienti,  coni 
anodini  ; corrP  anche  con  P uso  replicato  de’  clisteri.  Se  1*  irritazione? 
proviene  da  fecce  accumulate  nelP  intestino  .,  e tendenti  alla  putre- 
scenza , si  espellono  con  decotto  di  tamarindi  , o con  tintura  acquo- 
sa di  rabarbaro  e china.  Al  delirio  frenetico  , alla  veglia  continua  , 
al  dolor  di  capo  dipendenti  da  spasmo  si  oppone  vino  , ed  oppio  ; se? 
poi  sembra  che  derivano  dal  corso  impetuoso  del  sangue  nel  cervello, 
allora,  oltre  di  quello  che  si  è detto  ($.  94.),  sono  indicate  sangui- 
sughe, coppe  scarificale  su  le  tempie.,  su  Poccipite^  o dietro  gli  orec- 
chi. L 'emorragie  profuse  e sintomatiche  arrestar  si  deve  con  china  J} 
con  allume  internamente  ed  esternamente , con  acidi  minerali  misti 
ad  acqua  fredda,  con  fomentazioni  di  neve  o di  ghiaccio  contuso  ; al- 
tre volte  con  vino  e con  oppio.  I sudori  colliquativi  si  frenano  con 
1’  ambiente  fresco,  con  Pevacuazione  delle  saburre  forse  ancor  laten- 
ti , con  acidi  minerali  uniti  ad  alcoole , e con  vino.  La  disuria  si 
può  mitigare  con  emulsione  arabica  unita  a mite  oppiato',  o con  qual- 
che disierò  simile  , avvalorato  però  da  maggior  dose  di  laudano  li- 
quido. Subito  che  si  vede  gonfiata  la  regione  ipogastrica  per  ritenzio- 
ne di  orina  in  vescica , si  adoperi  il  catetere.  Se  avvenga  in  una  par- 
te esterna  qualche  metastasi  j che  non  sempre  sarà  critica  , si  deve3 
maturarla  subito  con  emollienti  , con  fomentazioni  tiepide  , con  cata- 
plasmi anodini;  e poi  la  materia  contenuta  nell’ascesso  dev’esser  eva- 
cuata col  taglio  molto  più  presto  che  in  qualunque  altro  tumore  , e? 
molte  volte  prima  che  comparisca  la  fluttuazione.  Se  le  aperture  pic- 
cole impediscono  l’uscita  delP  icore  _,  si  deve  dilatarle  subito.  Se  lai 
maturazione  del  tumore  è pigra  e lenta,  si  può  accelerarla  con  medi- 
camenti irritanti  applicativi  sopra,  con  lievito  di  pane.,  con  polpa 
di  cipolle  cotte  , con  gomnP  ammoniaca  impastata  di  aceto  scillitico. 
Se  la  metastasi  è assai  dolente  , si  mitiga  con  oppiati  aggiunti  a so- 
stanze emollienti.  Talora  in  queste  circostanze  si  può  ripetere  il  salas- 
se  mai  scoppia  con  irruenza  nuova  febbre.  In  caso  di  cancrenai 
ricorriamo  all’  uso  interno  ed  esterno  della  china.  Si  previene  la  mor- 
tificazione per  decubito  con  fare  spesso  rivolgere  P infermo  dall’  uno 
alP  altro  lato,  con  farlo  qualche  volta  alzare,  con  mantenere  puli- 
to il  letto , cou  lavare  alP  infermo  le  cosce  con  acqua  fresca  , stro- 
finandole con  la  metà  di  un  pomo  di  cedro  , e con  linimento  prepa- 
rato eoo  albume  d’  uova  e di  spirito  di  vino  , o con  applicarvi  em- 
piastro  di  saturno  , o tela  incerata.  La  cancreua  per  decubito  già  for- 
mata si  medica  con  emollienti,  con  anodini  misti  ad  oppio  , 0 con 


Fuso  interno  ed  esterno  di  decotto  di  china  con  laudano.  Secondo  Ja 
varia  cagione  del  meteorismo  convengono  ora  gli  evacuanti , ora  i cor- 
roboranti , ora  il  salasso  , e 71  vescicatorio  , ora  le  fomentazioni  emol- 
lienti su  l’addome,  or  l’applicazione  di  neve  o di  gelo  contuso.  Le 
afte  dolenti  nelle  fauci  , oltre  alla  cura  della  cagione  latente  esig- 
gono  frequenti  e miti  collutorii;  se  poi  non  fossero  dolenti  ed  infiam- 
mate , allora  si  è sperimentato  convenir  esternamente  la  soluzione  di 
borace  , o di  vitriolo  bianco  addolcita  con  mele.  La  stupidezza  resi- 
dua e la  sordaggine  alle  volte  vanno  a dileguarsi  con  leggieri  eva  - 
euanti  ; o essendo  tuttavia  grande  la  debolezza  , si  curano  con  corro- 
boranti , e spesso  spontaneamente  col  decorso  del  tempo  ($.  87.).  Ta- 
lora si  forma  qualche  ascesso  negli  orecchi  , alle  volte  cagione  alle 
volte  effetto  della  sordità  ; ascesso  molesto  per  ls  affluenza  continua 
della  materia  : conviene  che  si  mantenga  ben  netto  l7  orecchio  , e si 
difenda  da  quel  materiale  acre  e corrosivo.  In  altri  poi  la  sordìa  osti- 
nata si  dissipa  con  vescicatorio  applicato  dietro  T orecchio  , con  qual- 
che injezione  anodina,  o con  vapore  aromatico.  La  cura  finalmente  vie- 
ne assoluta  con  infuso  freddo  di  china  , con  elisire  vitriolico  , con  ci- 
bi nutriemi,  con  l’equitazione  ,cof  respirare  aria  pura  e campestre.  (81). 


ORDINE  IL 

GENERE  H. 

FeM're  continua  gastrica . 


«■ 

98.  Genesi.  IjJolte  malattie  si  sviluppano  nello  stomaco,  o ne- 
gl7 intestini  ; e la  più  frequente  origine  delle  febbri  son  gli  alimenti 
in  quantità  sproporzionata  , o di  cattiva  qualità  , o corrotti  in  quei 
luoghi  stessi;  o finalmente  le  materie  irritanti  ivi  deposte  (^.  5o.). 

99.  Nozione  delle  febbri  gastriche.  Queste  febbri  o periodi- 
che per  loro  natura , o collegate  con  qualche  principio  di  febbre  in- 
termittente 5i.)  , o pure  irregolarmente  continue  , da  noi  sono 
chiamate  febbri  gastriche;  e per  riguardo  alla  diversità  della  cagione 
latente  ($.  98.)  le  diciamo  biliose  , saburrali  , pituitose  , verminose ; 
la  moltiplice  complicazione  delle  quali  con  altre  affezioni  suol  essere 
d7  indole  alle  volte  sporadica  , alle  volte  epidemica.  (82) 

§.  100.  Sintomi  della  f.  gastr.  biliosa.  La  febbre  gastrica  e spe- 
cialmente la  biliosa  d'ordinario  e con  frequenza  ricorre  nelle  stagioni 
calde;  ma  non  manca  in  altri  tempi;  è quasi  epidemica  nelle  regioni 
paludose;  entra  come  le  altre  febbri,  cioè  con  orripilazione  breve  ed 
interrotta  da  calori  , con  languore  , con  gravezze  e con  dolori  quasi 
reumatici  del  capo  , dei  dorso  , de7  lombi  , e de7  membri.  La  faccia 
alle  volte  è pallida,  e gli  occhi  son  flavi.  Ma  in  primo  luogo  si  ha 
molesta  sensazione  nello  stomaco  , e questo  si  osserva  gonfio  , teso  , 
ed  oppresso,  con  anoressia  , avversione  ai  cibi,  nausea  , voglia  dì 
vomitare  , con  eruttazione  dì  flati  puzzolenti  , o eoo  vomito  di  ma* 
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lena  acida  , acido-austera,  tenace,  o biliosa.  Questo  stato  dtdìo  sto 
maco  vien  manifestalo  più  o men  presto  dalla  condizion  della  bocca, 
perchè  questa  spira  fiato  disgustoso  e fetido  , e la  lingua  si  covre  di 
muco  tenace  bianchiccio  o gialloguo  .»  con  sapore  amaro  o ingrato  , o 
senza  alcuno  sapore  per  qualunque  cosa.  Fraditanto  succedono  fre- 
quenti disturbi  di  stomaco  ; flati  vaganti  ( borborigmi  ) negl*  intesti- 
ni tendono  e gonfiano  gl’  ipocondrii  e il  ventre  , con  senso  di  pienez- 
za e di  gravosità  , con  dolori  vaglii  , ricorrenti  ^ con  istitichezza  di 
ventre,,  o con  flusso  bilioso  fetido  e spumoso  assai  molesto  all’  in- 
fermo. 

In  tale  stato  però  si  sta  alle  volte  fuor  di  letto  per  più  giorni  ; 
dopo  de’  quali  precedente  un  ribrezzo  non  notabile  nè  lungo.,  e quin- 
di svanito  questo  , crescono  il  calore,  la  sete  , la  vertigine  , la  ce- 
falalgia ; il  polso  di  tanto  in  tanto  è intermittente  ma  sempre  fre- 
quente ; crescono  i sintomi  dell*  addome  , e dello  stomaco  con  gran- 
de inclinazioue  al  vomito  ; il  volto  vie  più  si  arrossa  ^ il  naso  impal- 
lidisce o s’inverdisce  , il  labbro  inferiore  tremola,  gli  occhi  innon- 
dati da  lagrime  scintillano  ; si  affacciano  delirii  , vigilie  , o sopore  ; 
la  respirazione  si  fa  più  frequente  e difficile  , spesso  con  tosse  or  sec- 
ca ora  umida;  dolor  quasi  reumatico  del  petto  , delle  scapole  , del- 
le fauci  ; e spesso  apparente  e gran  prostrazione  di  forze. 

Dopo  tre  o più  giorni  si  osserva  certa  remissione  de’siutonfi  nel- 
le ore  matutine  , e leggiero  sudor  nella  fronte  e nel  petto.  La  lin- 
gua or  comparisce  mucosa  e più  giallognola  , or  secca  nel  mezzo  e 
di  color  bruno-,  1’  orina  tal  volta  si  escrea  con  ardore  , è di  un  co- 
lorito giallo  profondo  , o sierosa,  o con  sedimento  quasi  rosso  o for- 
foraceo.  Nella  notte,  precedente  talora  mite  ribrezzo,  tulP  i sintomi 
si  esacerbano  ; la  cute  si  rende  aspra  secca  e molto  ardente  talvol- 
ta si  tinge  di  color  giallognolo.  Le  veglie  continue  j P inquietudine  , 
i del  i rii  vie  più  travagliano  l’infermo;  da  entrambe  le  narici  distil- 
la e gocciola  sangue  notante  in  siero  gialletto. 

Qualche  volta  , crescendo  da  ora  in  ora  la  malattia  , van  qua- 
si obliterandosi  i vestigii  della  remissione  matutina  ; «resce  la  tensio- 
ne e ’1  dolore  nella  regione  dello  stomaco  e del  fegato  ; si  avanzano 
enormemente  1’  ansietà  il  calore,  la  sete,  la  cefalea;  il  delirio  è 
quasi  continuo  ; le  fauci  inaridiscono  ; la  lingua  spalmata  di  muco 
viscosissimo  , di  colore  bruno  livido  o nericcio  , contrae  una  durezza 
quasi  fragile  , fende  ^ e s’inabilita  alla  loquela.  Gli  occhi  acqui- 
stano intenso  rossore  , l’udito  si  rende  ottuso  , le  arterie  temporali 
pulsano  vivamente  c tutte  le  arterie  in  generale  poco  piene  ma  con- 
tratte vibrano  con  celerità.  L’  infermo  , senz’  avvedersene  ^ rende  le 
orine,  ma  scarse  crasse  e fetide,  e l’escrezioni  ventrali  molto  liquide 
verdognole  , eruginose,  o brunastre  , fetentissime.  Intanto  il  ventre  si 
gonfia  e percosso  rimbomba  ; la  cute  si  dissecca  , o profonde  un  su- 
dore viscidissimo  , con  affluenza  di  varii  esantemi. 

Ma  se  la  malattia  o non  curata  , o mal  curata  o per  altre 
circostanze  individuali  dell’  ammalato  piega  ad  esito  fatale  , avven- 
gono sintomi  , che  sogliono  accompagnare  la  febbre  nervosa  o sem- 
plice ($$.  87  88.),  o complicata  (§.  100.),  ed  i quali  indicano  estre- 
mo abbattimento  della  forza  vitale. 

Se  poi  P infermo  soccorso  dalla  natura  o dall’ arte  resiste  alla 
violenza  del  morbo,  allora  o sul  principio  della  malattia,  0 poco 


più  tardi,  dopo  essersi  evacuata  gran  quantità  di  materia  per  vomito,  o 
per  secesso,  alle  volte  dopo  moderata  escrezione  per  l’atio,  o per  la  cute, 
ne  segue  più  sensibile  e più  continuata  remissione  della  esacet  bazione  ; 
la  lingua  torna  ad  umettarsi,  ed  il  muco  tenacissimo  e quasi  prosciugalo, 
da  cui  era  coverta,  si  vede  risolversi  in  una  specie  di  gelatina  molle  e 
sciolta  , o acquistando  1’  apice  della  lingua  un  bel  rosso  , va  sepa- 
randosi in  molli  squame  nei  lati.  Talvolta  succede  rapida  mutazione 
in  questa  parte  ; la  lingua  , la  quale  come  un  pezzo  di  legno  duro 
occupava  il  palato,  dopo  la  calma  di  breve  sonno,  che  allora  final- 
mente si  va  riacquistando  , in  un  subito  si  ammollisce  e viene  inu- 
midita da  tenue  vapore.  Quasi  allora  questa  febbre  frequentemente  si 
cambia  in  periodica  intermittente  , con  cui  forse  clandestinamente  co- 
spirava ; o pure  affacciandosi  ancora  per  altri  giorni  una  esacerbaz  io- 
ne più  tarda  e più  mite,  questa  e la  malattia  termina  con  sudore  e - 
guale  e vaporoso  , le  orine  depongono  abbondante  sedimento  bianco-ros- 
so , ed  anche  il  ventre  senza  esset  incitato  scarica  molta  materia  pul- 
tacea.  (83) 

§.  101.  Febbre  pituitosa.  Talora  in  questa  febbre  non  osservasi 
apparato  bilioso , o feculento  , ma  piuttosto  di  pituita  , la  quale  es- 
sendo tenacissima  e filamentosa  , intonica  lo  stomaco  , gl’  intestini  , e 
la  cavità  stessa  della  bocca.  Questo  può  avvenire  ricorrendo  l’aulun- 
no,  o la  primavera  umida,  in  soggetti  cachettici  ordinariamente,  e 
di  temperamento  torpido  e debole  ; o in  coloro  i qàali  abusano  di  a- 
limento  crudo  e viscoso  , facendo  poco  moto  di  corpo. 

L’ingresso  della  malattia  sembra  lento.  Taluni  svegliandosi  poco 
ristorati  dal  sonno,  indeboliti  e torpidi,  si  trovano  le  fauci  e la  bocca 
ricoperte  di  pituita  ; rutti  nidorosi  abbondanti  , ed  una  colluvie  di 
moccio  loro  gorgogliano  con  nausea  dallo  stomaco  ; mangiano  ma  svo- 
gliatamente; dopo  aver  mangiato,  come  affetti  d’indigestione,  pigri 
e sonnolenti  , accusano  pienezza  flatulenza  ostruzione  di  venire  ; le  o- 
rine  si  osservano  sierose,  o crude;  si  ha  poca  sete;  il  polso  è lento 
e debole  , talora  pieno  , alquanto  duro  ; succedono  orripilazioni  e ca- 
lori Vaghi  , con  sudori  scarsi  , cute  arida  e squallida  ; gravezza  di 
capo  , come  se  questo  fosse  di  piombo  ; tintinnio  , susurri  „ stupori 
di  orecchi.  Alle  volte  si  accumula  tanta  mucosità  nello  stomaco  e 
negl5  intestini  , che  restandone  oppilato  il  canale  della  bile  , ed  in- 
tercettatone lo  scolo  nel  duodeno  , ne  nasce  l’itterizia.  Per  li  flati  e 
per  la  inerzia  dei  tubo  intestinale  si  gonfia  o si  addolora  T addome. 
Di  tanto  in  tanto  per  vomito  si  va  cacciando  materie  simili  quasi 
allo  sperma  delle  rane  , materie  ora  insipide  , or  acide  , ed  or  ama- 
re. Altri  si  lagnano  di  dolore  delle  fauci,  arrossite  per  affezione  ca- 
tarrale. A grande  oppressione  di  stomaco  cd  ansietà  succede  il  singhioz- 
zo e 1’  impedimento  di  deglutizione  ; ma  dopo  pochi  giorni  si  vede 
quasi  ascender  dalle  fauci  molte  afte  e lordare  la  cavità  della  bocca  ; 
quali  afte  dopo  molte  ore  le  abbiamo  vedute  asterse  , e quindi  nuo- 
vamente ripuliate.  Altri  son  travagliati  da  difficoltà  di  respiro  , da 
tosse  prima  secca  e quindi  espettorante  quantità  di  tenacissima  pi- 
tuita. 

Fin  qui  la  malattia  non  meriterebbe  il  nome  di  febbre , se  que- 
sta non  fosse  notificata  da  gran  prostrazione  di  forze,  da  dolon  arti- 
colari che  crescono  la  notte  , da  lievi  sudori  , da  calor  succutaneo  , 
o da  qualch’ esantema  che  suole  spuntar  prematuramente.*  ma  questa 
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ebbre  slessa  va  mollo  sensibilmente  esasperandosi  in  giorni  alterni  , 
o in  ogni  notte  ; sino  a che  obliterata  quasi  ogni  remissione  de’sinto~*i 
mi  , compariscono  vertigini  , veglie  ostinate,  o stupore  e coma,  de-** 
lirii,  e i sintomi  principali  sì  della  specie  della  febbre  poc’anzi  de~* 
scritta  (§.  100)  , come  dell’altra  (§§.  87.  88.)  5 e finalmente  quelli» 
della  febbre  gastrica  nervosa  (§.  io3.)  con  frequenti  sincopi , e con 
pertinace  ed  estenuante  diarrea.  (84) 

5*  102.  F.  verminosa.  Altre  volte  oltre  ai  descritti  sintomi  delle 
febbri  (§§.  100.  101)  , si  osserva  evacuazioni  abbondante  di  vermi  or 
vivi  or  morti  e semiputridi  per  la  bocca  , o per  1’  ano  , ed  oltre  al 
singoiar  puzzo  della  bocca,  succedono  molti  fenomeni  d’irritazione  loro» 
speciali,  cioè  prurito  del  naso,  dolori  vaghi  e lancinanti  dei  membri,, 
meteorismo  dell’addome,  tremori,  convulsioni,  sbigottimenti  , afo- 
nia , salivazione  , delirii  , deliquii  d’  animo  , vomito  , tenesmo  9 ed 
abbondante  escrezione  di  moccio  putrescente  per  1’  ano. 

§.  io3.  F.  gastr.  nerv . O per  aver  trascurato  di  evacuar  lai 
bile,  le  saburre,  la  pituita,  la  materia  verminosa,  che  generano  od 
accompagnano  la  febbre  gastrica  , o per  altri  errori  di  dieta  , o dii 
cura,  o pei*  l’avanzata  corruzione  di  esse,  per  lo  più.  dopo  esser1 
molto  inoltrata  la  malattia,  o se  vi  si  aggiunse  il  contagio,  al  primo» 
mg  tesso  di  questa,  scoppia  una  febbre,  cui,  oltre  a’ sintomi  finora  espo-- 
sii  ($$.  100.  lor.  102.)  , sopraggiungono  tutt’  i fenomeni  delia  feb- 
bre nervosa  già  descritta  (§§.  87.  88.)  Assai  più  spesso  della  febbre? 
continua  nervosa  semplice  avviene  questa  lebbre  da  noi  detta  gasi  ri-  • 
co-nervosa , da  altri  gasi  rico -putri da  ; corre  epidemica  frequentemente  : 
nell’  autunno  o nell’inverno,  e manifesta  la  vera  complicazione  della 
febbre  carcerale  , o nosocomiale  con  le  saburre  ($.  89.). 

Questa  lebbre  talvolta  lentamente,  e talora  quasi  all’improvviso 
attacca  la  specie  umana.  Nel  primo  caso  i segni  pi  odromi  convengono  1 
quasi  con  quei  descritti  (gg.  87.  88.  100.  101);  e perciò  la  imminente 
malattia  è presagita  da  stanchezza,  morosità,  sonnolenza,  veglie  osti- 
nate, orripilazione,  viscosità  ed  amarore  della  bocca,  oppressione 
delio  stomaco  , avversione  ai  cibi  , nausea  , rutti  nidorosi  , propen- 
sione a vomitare,  vomito  di  bile  amarissima  eruginosa,  dolori  di  capo  ' 
e de’  lombi  , vertigini.  Nel  secondo  caso  la  malattia  comincia  coi  sin- 
tomi che  seguono  ai  segni  precursori. 

IV  orripilazione  per  lo  più,  ma  non  sempre,  dura  più  di  un’ora, 
e torna  a riprese;  tosto  siegue  in  molli  uri  calore  mordace,  che  va 
vie  più  crescendo  la  notte  seguente.  Alle  volte  T infermo  è travagliato 
da  furiosi  delirii.  Verso  le  ore  matutine  si  osserva,  non  in  tutti,  leg- 
giera ed  imperfetta  remissione  de’ sintomi.  Le  arterie  alle  volte  son  de- 
bili ,*  quas’  insensibili , poco  frequenti  ; alle  volte  sul  principio  sono 
piene  , alquanto  dure  , e dopo  pochi  giorni  spontaneamente  s’  afflo- 
sciano. V’  è amarore  di  bocca  , e gran  nausea  , oppressione  del  ven- 
tricolo già  gonfio,  ove  si  sente  spesso  acuto  dolore  sotto  al  tatto,  e 
finanche  al  peso  delle  coverte.  Verso  la  sera  si  rinnova  l’ esasperazione 
deJ  sintomi  talvolta  corrispondente  al  corso  dell’  emitriteo.  Crescouo 
pertanto  1*  ingiallimento  o il  rosso»*  degli  occhi , i pervigilii,  gli  sbi- 
gottimenti , r ansietà  , il  fetore  della  bocca,  e i delirii,  la  sete  spe- 
cialmente degli  acidi,  eccessiva  talora,  alle  volte  mite;  l’orina  delle 
accessioni , è bruna  , crassa  , torbida  e fetida  ; nelle  remissioni  è ac- 
quosa e cruda  ; il  ventre  per  lo  più  costipato  , o sciolto  , e dà  un 


fetore  disgustosissimo.  I sudori  alle  volte  copiosi , ina  viscidi  ed  inu- 
tili. La  lingua  già  tremola  coverta  da  materia  viscosa  e di  colore 
bruno  , come  ne  son  coverti  i denti  c le  labbra,  fuor  delle  quali  la 
lingua  non  si  può  che  mal  appena  estendere,  ovvero  sarà  essa  scabra 
e quasi  nera,  simile  ad  un  secchissimo  cono  di  legno  giacente  in  mezzo 
alla  cavità  della  bocca.  Le  narici  aridissime,  quasi  simili  ad  un  cam- 
mino da  fumo,  ed  ostrutte;  la  respirazione  dimoile,  e sospirosa  ; mo- 
lestissimo susurro  , e sordità  degli  orecchi  ; lo  stupore  continuamente 
crescente  , ed  il  coma  vigile.  Di  tempo  in  tempo  esce  gran  copia  di 
sangue  fluido  o aggrumato  dal  naso  , o per  orina  o per  secesso  , con 
dolor  precedente  nel  pube  ; si  va  vomitando  gran  quantità  di  bile 
viscidissima  e cerulea  ; nel  che  suol  convenire  quella  malatttia  , che 
va  accompagnata  da  grandi  emorragie  , da  vomito  di  bile  nericcia  , 
e da  ingiallimento  della  cute,  e la  quale  chiamasi  febbre  gialla  de- 
gli  Americani  y o morbo  di  Siam.  L7  evacuazioni  ventrali  a poco  a 
poco  quasi  in  tutti  si  van  rendendo  piu  liquide  , verdastre  , brune  , 
spumose  fetidissime  ; non  si  ha  la  forza  di  ritenere  o pienamente 
espellere  le  fecce  nè  le  orine.  Ma  P infermo  interrogato  dello  stato  di 
sua  salute  ^ risponde  di  star  bene  , e chiama  a se  i suoi  domestici  , 
che  crede  assenti;  ovvero  1* infelice  va  acchiappando  fiocchi  e mosche, 
o immerso  nel  sopore  seco  tacitamente  brontola  ; alle  volte  furiosa- 
mente delira.  Quasi  in  questo  momento  i polsi,  finora  poco  accelera- 
ti , si  rendono  più  frequenti  e piccoli  ; allor  comparisce  il  meteori- 
smo , il  quale  per  mtzio  di  segni  proprii  sarà  riconosciuto  esser  o sa- 
burrale o infiammatorio  o cancrenoso.  Dippiù  allora  continuamente 
incalzano  il  tremor  delle  mani  , il  sussulto  de'  tendini  , il  sopore  co- 
matoso  , con  forte  pulsazione  delle  carotidi  ; il  respiro  si  fa  più  dif- 
ficile , la  voce  rauca  e tremola  , o si  abolisce  ; spesse  volte  incontra 
ostacolo  la  deglutizione  a causa  delle  fauci  quasi  attaccate  da  risipo- 
la  , o per  gran  tenacità  della  pituita  accumulatavi  ^ o per  somma 
aridità  , o per  paralisi  nell7  esofago  , o finalmente  per  afte  ivi  laten- 
ti. Il  volto  è pallido  , defedato  , con  le  gote  quasi  livide  , o brune. 
Talvolta  o prima  o in  questo  stadio  della  mala tlia  compa riscono  spes- 
sissimi esantemi  alla  pelle,  petecchie,  macchie  miliari  bianche  o ros- 
se , talora  miste  alle  petecchie  , o lividure  e macchie  ben  larghe  ; 
rare  volte  le  parotidi  , più  sovente  gli  ascessi  negli  orecchi. 

Finalmente  correndo  la  malattia  verso  il  termine  fatale  , cresce 
il  meteorismo  ancorché  continui  la  diarrea  coìliquativa  , le  fecce  spi- 
rano lezzo  cadaverico  , sopravviene  il  singhiozzo  , si  raffreddano  gli 
estremi  , si  profonde  sudor  viscoso  e freddo  ; i polsi  son  celerissimi  , 
quas’ insensibili  , intermittenti  ; succedono  sopore  letargico,  lipoiimie , 
convulsioni  , c finalmente  Sa  morte.  (86) 

104.  F ebbre  gastrica  infiammatoria.  Con  le  febbri  fin  qui  nu- 
merate ($$.  100.  io3.)  spesso  complicasi  la  disposizione  infiammato- 
ria ; lo  che  si  è detto  avvenir  talora  nelle  periodiche  intermittenti 
(§§■  3o.  46.  5o.  68.)  , e nelle  continue  nervose  (§.  90.);  dalla  qual 
unione  risulta  la  febbre  ardente  ( causus  ) degli  antichi.  Ma  la  in- 
fiammazione spezialmente  risipolatosa  di  qualunque  parte  o viscere 
si  unisce  al  gastricismo  ; ed  ora  questa  ora  quella  predomina  nella 
febbre. 

I segni  che  circoscrivono  tal  complicazione  convengono  con  quelli 
che  furono  enumerali  (§§•  67.  68.  90.),  e che  sono  propiù  della  feb^ 
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bre  infiammatoria  (§.  116.)  , e finanche  delle  stesse  infiammazioni» 
Questi  sono  : il  ribrezzo  che  viene  con  1*  invasione  , che  d'  ordinario 
è grande  ; il  polso  è pieno  , forte  , e frequente  ; il  volto  e gli  occhi 
si  arrossiscono;  incalzano  la  cefalea,  la  vertigine,  i delirii,  l’ardore, 
la  sete;  la  respirazione  è più  celere,  difficile,  anelosa  ; vi  son  dolori 
fissi  , e pulsativi  ; il  sangue  estratto  , o che  esce  dalle  narici  ^ più 
densamente  si  coagula  , e si  covre  di  co  rio  ; la  costipazione  del  ven- 
tre è ostinata  ; le  orine  sono  fiammeggianti  , e quasi  rosse  ; ed  i sin- 
tomi prosieguono  tuttavia  a crescere.  (87) 

§.  io5.  Estensione  della  febbre  gastrica.  Non  è raro  che  le  ca- 
gioni e gli  effetti  della  febbre  gastrica  per  lo  fervore  dell’  annua  co- 
stituzione uniscansi  ad  altre  malattie  e lesioni  totalmente  diverse  ; di 
modo  che  frequentemente  quelle  assimilano  alla  loro  indole  affezioni 
tra  loro  diversissime  , spezialmente  varii  esantemi  , e finanche  lesioni 
esterne  del  corpo. 

106.  Efimera  gastrica.  Da  qnesto  genere  di  continue  non  si 
esclude  V efimera  tanto  semplice  * che  protratta  ; in  cui  le  cagioni 
febbrili  sono  tanto  miti  , o sono  dal  corpo  eliminate  così  prontamente, 
che  la  febbre  o per  opera  della  natura,  o dell’arte  va  a cedete  nel- 
lo spazio  di  ventiquattr’ore  (efimera  semplice),  o di  pochi  giorni  (efi- 
mera protratta  ) , senza  verun  pericolo.  (88) 

§.  107.  Cagioni.  Le  cagioni  delle  febbri  gastriche  sono  indicate 
chiaramente  dalia  stessa  denominazione  del  male;  non  perciò  son  quel- 
le sempre  sì  manifeste  , nè  il  vomito  della  bile  significa  tanto , che 
si  possa  facilmente  in  questo  giudizio  non  cadere  in  gravissimi  errori. 

Itile.  Molti  de’  sudetti  sintomi  possono  mancare  nel  principio  del- 
la malattia  , senza  che  però  la  natura  della  febbre  dipenda  meno  dal- 
la ridondanza  o dall’alterazione  della  bile ; altre  volte  l’infermo  sem- 
bra travagliato  da  tutt’  i fenomeni  di  turgescenza  della  bile  , i quali 
potrebbero  credersi  anche  prodotti  da  qualche  altra  cagione.  11  fegato, 
il  più  grande  de’  visceri  , è capace  di  secrezione  abbondante  ; la  bile 
è fluido  dispostissimo  a stagnare  ed  a corrompersi  sotto  l’aumento  del 
calor  estivo , e del  calor  febbrile  ; tal  fluido  accumulato  nella  sostan- 
za del  fegato  e nella  cistifellea  o nel  tubo  intestinale  , peccante  di 
qualità  o di  quantità  può  destarvi  ben  forti  stimoli  ; ma  talora  si  eva- 
cua sì  enorme  quantità  di  bile  , che  non  può  supporsi  che  questa  pree- 
sistesse al  vomito  nella  cistifellea  , o negl’  intestini  , e che  sia  stata 
cagione  della  febbre  ; come  ce  ne  convingono  , la  ragione  non  solo  , 
ma  anche  le  osservazioni  fatte  sopra  di  uomini  altronde  sanissimi  agi- 
tati per  corso  insolito,  o in  nave,  o se  riguardiamo  la  sola  donna 
appena  incinta  , che  sogliono  vomitare  gran  copia  di  bile  : onde  nes- 
sun medico  prudente  ne  dedurrà  che  la  bile  sia  stata  la  cagione  del 
vomito. 

Non  si  può  trarre  argomento  maggiore  della  enorme  corruzione 
della  bile  dal  cambiamento  del  colore  di  essa;  giacche  per  la  sola  miscela 
degli  acidi  con  ia  bile  , o per  qualche  passione  , o per  la  dentizione, 
o per  cagioni  suddescritte  si  evacua  bile  abondante  non  solo  , ma  an- 
che e ruginosa  e porracea. 

Da  lutto  ciò  si  può  conchiudere  che  1’ abbondante  secrezione  della 
bile  nelle  febbri  ed  in  altre  affezioni  è spesse  volte  effetto  piuttosto  , 
che  cagione  della  malattia;  che  perciò  molte  volte  l’origine  di  sì  gra- 
ve fenomeno  è oscuro  , e non  sernpie  possiamo  presumere  di  ricono- 
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scerla  dalla  ispezione  della  matuìa.  Molto  meno  sì  può  attribuire  si 
grand’escrezione  della  bile  alla  materia  biliosa  accumulata  nel  san- 
gue del  soggetto  che  va  a contrai  la  lebbre  ; perchè  quella  non  po- 
trebbe render  ragione  dello  stesso  fenomeno  ne’  soggetti  sani  ; onde  si 
dovrebbe  o in  ciascun  de'  casi  o in  nessuno  supporre  tal  morbosa  con- 
gestione. L’  occhio  provocato  dal  dolore  tien  pronte  e pei  più  giorni 
profonde  salsissime  lagrime  , senza  che  si  possa  concliiudere  la  esisten- 
za di  morbosa  abbondanza  di  sali  nel  sangue.  La  quantità  e la  qua- 
lità del  liquido  segregato  dipende  non  tanto  dal  vizio  degli  umori 
primarii,  quanto  dal  vizio  o dall’azione  molto  intensa  dell’organo 
segretoiio.  Il  color  cachettico  o giallognolo  di  alcuni  prima  di  feb- 
bricitare non  prova  ridondanza  di  polieolia  uel  sangue  ; nè  1’  abbon- 
danza della  bile  nelle  vene  presso  gl’  itterici  produce  la  lebbre  ga- 
strica , nè  il  tanto  frequente  amarore  della  bocca. 

Quindi  è che  non  tanto  spesso  , quanto  si  suppone  , la  bile  co- 
stituisce la  cagione  di  queste  febbri;  se  1’  efficacia  degli  emetici  e de- 
gli evacuanti  in  simili  febbri  pare  che  provi  il  contrario  , si  deve 
rammentare  , che  non  è una  soia  degli  emetici  1’  azione  ($.  94-)  ; e 
che  alle  volte  può  1’  effetto  divenire  cagion  morbosa  non  meno  effi- 
cace della  primitiva. 

Tutte  quelle  cose  che  possono  energicamente  aumentar  la  secre- 
zione della  bile  nel  fegato,  e sollecitare  con  qualche  ostinazione  l’af- 
llussio  degli  umori  a questo  viscere,  valgono  a determinar  la  natura 
della  malattia  che  procede  con  1’  apparalo  bilioso  ; e saranno  quel- 
le cagioni  le  quali  col  favore  della  costituzione  dell’  anno  suo  ca- 
paci di  stimolare  in  certo  modo  il  fegato:  queste  son  le  violente  pas- 
sioni spezialmente  1’  ira  impetuosa  T acrimonioso  materiale  della 
soppressa  traspirazione  infesto  ai  visceri  addominali  , ed  attissimo  a 
produrre  la  colera  , la  diarrea  ; e molto  piu  il  principio  reumatico y 
i coutagii  , o qualunque  altro  stimolo  applicato  al  sistema  epatico  ; 
nel  qual  senso  anche  i soli  drastici  promuovono  abbondante  secrezio- 
ne di  bile  , ed  espellono  bile  morbosa  dal  ventre  di  un  uomo  altron- 
de sanissimo.  (89) 

Suburre,  Molto  spesso  però  la  sordidezza  delle  prime  vie  , gli 
avanzi  indigesti  de’  cibi  , i vermi  putrefatti  promuovono  , non  meno 
di  quel  che  fa  la  bile  , una  corruzione  , ed  accendono  delle  tt  labri  ; 
siccome  ce  lo  dimostra  il  numero  infinito  di  queste  , dopo  le  crapule, 
e gii  stravizzi.  La  materia  di  qualunque  altro  alimento  , molto  più 
che  delle  carni  , mal  digerita  nello  stomaco  , da  noi  si  reputa  una 
delle  più  efficaci  cagioni  saburrali  : poiché  istituito  il  calcolo  di  tut- 
ti coloro  che  mnojono  di  tali  febbri  , si  vede  che  gran  parte  di  que- 
sti han  contaminata  l’ officina  delia  digestione  con  vitto  assai  più 
crudo  dei  vitto  animale,  il  quale  non  imbandisce  le  mense  de’ poveri 
(§.  92.).  Gli  alimenti  , che  per  la  loro  omogeneità  con  la  sostanza 
nostra  più  presto  si  digeriscono  e si  sciogliono  più  facilmente  , con 
minor  pericolo  di  corruzione  s?  introducono  nello  stomaco  , quando 
non  eccedano  la  giusta  quantità.  Le  tante  ragioni  che  dagli  scrittoli 
furono  allegate  contro  1’  uso  frequente  delle  carni  nello  stato  di  sa- 
lute , ascriver  si  debbono  alla  preconcepita  opinione  su  la  putredine 
del  sangue  in  questa  febbre.  Si  consuma  assai  più  carne  presso  di  noi 
che  fra  i numerosi  popoli  settentrionali;  ma  non  perciò  osserviamo  tra 
noi  maggior  frequenza  di  febbri  gastriche  ? abbenchè  sotto  clima  più 
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caldo.  I poveri^  condannali  quasi  sempre  a cibarsi  di  verzura  e di  le- 
gumi , nulladimeno  van  soggetti  a gran  numero  di  affezioni  gastri- 
che. Opiniamo  che  la  mancanza  di  lVulta  mature  benché  sanissime 
sia  effetto  anch’  essa  piuttosto  della  costituzione  atmosferica  favore- 
vole  ai  morbi  popolari,  che  cagione  delle  febbri  hi  Uose  ; e se  queste 
si  sviluppano  in  tempo  di  estate  piu  che  in  altre  stagioni  , si  deve 
attribuirle  alla  digestione  languida  nella  stagione  canicolare  ; e mol- 
te affezioni  intestinali  attribuir  si  deve  alla  soppressione  allor  frequen- 
te dei  sudori.  11  calor  maggiore  del I’  atmosfera  , come  fino  ad  or  si 
pretese  , non  sembra  favorire  lo  sviluppo  delle  febbri  biliose  e ga- 
striche , se  non  perchè  nei  paesi  umidi  e paludosi  indebolisce  non 
poco  la  forza  de’  nervi  , e ’l  tono  dello  stomaco  ; e con  più  frequen- 
za allora  che  nella  stagione  fredda  sopprimonsi  i sudori.  Noi  eserci- 
tando in  diversi  luoghi  la  medicina  abbiamo  trovato  1*  opposto  di 
quanto  prima  si  credeva  : cioè  quasi  tutte  le  febbri  partecipano  dei- 
V indole  infiammatoria  sotto  un'atmosfera  calda  piuttosto,  che  in 
una  fredda  ; e sebbene  la  febbre  infiammatoria  pura  assai  di  rado 
coirà  epidemica  , nondimeno  fra  noi  è più  frequente  che  in  clima 
men  caldo  ; c perciò  anche  in  està  si  può  dar  luogo  ai  salassi  nella 
febbre  tanto  intermittente  quanto  continua.  (90) 

Pituita.  I soggetti  di  fibra  molle  , i cachettici  , coloro  che  vi- 
vono inerti  ed  oziosi  , accumulano  pituita  abbondante  nell'  addome 
(§.  101.)  ; molli  loro  incommodi  debbono  essere  attribuiti  alla  mec- 
canica adesione  di  tal  glutine  ; ed  alla  degenerazione  di  questo  in  una 
colluvie  prima  acidissima,  e quindi  assai  putrescente  ; ma  la  febbre 
pituitosa  , e che  corre  epidemica,  non  può  essere  attribuita  a cagione 
tanto  giornaliera  e propria  a sì  poco  numero  di  persone.  Le  cagioni 
che  provocano  secrezione  morbosa  nel  fegato,  se  agiscono  sulla  mem- 
brana mucosa  dello  stomaco  e degli  intestini,  costituiscono  quivi  un 
fonte  copioso  di  pituita , non  meno  che  di  bile  nel  fegato.  La  pituita 
nelle  febbri  non  è argomento  di  esser  il  sangue  divenuto  assai  visco- 
so. La  sola  irritazione  de’  vermi  sopra  degl’  intestini  fa  raccogliere 
intorno  ad  essi  un  moccio  tenace  e viscoso:  ci  piovano  lo  stesso  gli 
esempii  delle  narici  , delle  fauci  , dell’uretra  affette  da  qualche  sti- 
molo. Forte  irritazione  su  le  membrane  secernenti  eccita  la  trasuda- 
zione di  linfa  coagulabile  ; irritaz’one  mite  eccita  la  trasudazione 
di  assai  densa  pituita  , senza  di’  esistano  i semi  morbosi  di  essa  nel 
sangue.  Nella  stessa  febbre  pituitosa,  non  solamente  nelle  prime  vie  , 
ma  quasi  da  per  tutto  rincontrasi  sovrabbondanza  di  tenacissimo  glu- 
tine ; onde  chiaro  s’  intende  che  uno  stimolo  quasi  specifico  abbia  in 
questo  caso  alterata  l'azione  degli  esalanti  per  tolta  la  macchina 
dell5  infermo.  Questa  cagione  si  vede  agire  con  impeto  maggiore  nel- 
le cripte  mucifere  degl’intestini  , che  sopra  qualunque  altra  superfì- 
cie; ma  questo  stimolo  sembra  diffondersi  per  lo  consenso  delio  sto- 
maco con  parti  lontanissime  : se  ne  ha  1’  esempio  nella  lingua  che 
si  covre  di  pituita  densissima  per  qualunque  affezione  del  lo  stomaco  ; 
i polmoni  sotto  ferina  tosse  , dipendente  mollo  spesso  dallo  stomaco , 
si  allagano  di  muco  viscidissimo  poco  dissimile  dalla  colla  di  pesce. 
Anche  il  sangue  cacciato  in  questa  febbre  comparisce  velato  di  una 
specie  di  gelatina  , ma  tutte  le  circostanze  provano  abbastanza  che 
questo  fenomeno  non  deriva  da  infiammazione.  Non  sarebbe  forse  va- 
na la  denominazione  di  questa  malattia  se  la  chiamassimo  catar/v 
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generale  con  sintomi  dì  febbre  gastrica  e nervosa  : cd  in  verità  la 
traspirazione  impedita  , o la  materia  catarrale  , o la  reumatica,  con- 
forme espongono  alla  febbre  mucosa  le  narici,  le  fauci  ^ la  trachea, 
cd  i polmoni  , così  osserviamo  che  vanno  spessissimo  a provocare  se- 
crezione eccessiva  di  pituita  negl’intestini.  (91) 

Contagio . Si  deve  ancor  qui  aver  grandissima  considerazione 
del  contagio  , il  quale  accompagna  spessissimo  tanto  la  febbre  gastri - 
co-nervosa  ($.  92),  quanto  la  pituitosa  ; e con  la  sua  azione  su  la 
libra  muscolare,  su  i vasi  e su  i nervi  , guasta  prontamente  la  na- 
tura e la  crasi  degli  umori. 

La  costituzione  del  soggetto  , delle  cagioni  , e della  stagione, 
come  ancora  il  concorso  di  quelle  sostanze  le  quali  agiscono  in  sen- 
so quasi  contrario  su  le  prime  strade  e su  la  lorza  del  cuore  e delle 
arterie,  rendono  ragione  di  qualche  complicazione  infiammatoria.  (92) 

§.  108.  Pronostico . JNon  è si  grande  il  pericolo  delle  febbri  ga- 
striche se  non  sono  eccitate  da  contagio  , ne’  fomentate  da  vizio  la- 
tente deJ  visceri  , o degli  umori  , e se  fin  dal  principio  sono  ben 
trattate  : e sebbene  sotto  specie  di  malignità  alle  volte  atterrisco- 
no i medici  ed  i domestici  ; pure  governate  con  prudenza  per  lo 
più  hanno  felice  terminazione.  In  questo  genere  di  malattie  la  c ri- 
se dipende  dall’attività  del  medico  ; non  dal  metodo  espett  ante  ; 
il  quale  a titolo  di  vana  dilazione  e di  semplicità  di  medela  ha 
permesso  la  morte  di  tant’  infermi  ! Questa  febbre  termina  per  vo- 
mito , o per  diarrea  , manifestando  in  fine  della  malattia  sudore 
abbondante  , con  sedimento  laterizio  e giallognolo  nelle  orine.  Ma 
più  spesso  il  vomito  proccurato  a tempo  , soffoga  all’istante  la  ma- 
lattia , che  slava  per  fare  irruenza  sopra  i visceri.  Di  rado  si  os  - 
serva che  gli  esantemi  costituiscono  la  crise  nelle  febbri  biliose,  e 
saburrali.  Quanto  è più  evidente  la  remissione  nelle  febbri  gastri- 
che y tanto  è maggiore  la  speranza  di  guarire  ; e se  1’  esacerbazio- 
ni  cominciano  con  ribrezzo  , tanto  è più  probabile  che  provveggano 
dalla  famiglia  delle  intermittenti.  Quanto  più  presto  qui  compari- 
scono i sudori  , o gli  esantemi  , e quanto  meno  prontamente  l’eva- 
cuazioni  ubbidiscono  agli  emetici  ed  ai  purganti , tanto  più  sarà  lun- 
ga la  malattia  , e tanto  è più  facile  a passare  in  nervosa  gastrica. 

Il  corso  della  febbre  pituitosa  per  lo  più  è lento  \ la  cura  ne  è 
tediosa  ^ difficile  , e più  incerta.  11  vomito  spontaneo  sul  principio  , 
e i consecutivo  sudore  eguale  e vaporoso  , promettono  più  sollecita 
la  guarigione.  Lare  volle  però  questa  febbre  termina  con  una  sola 
crise.  Talora  premesse  1’  evacuazioni  , compariscono  con  sollievo 
macchie  bianche  miliari  , o copiose  afte  e piagliene  alle  labbra  , o sa- 
livazione abbondante.  Qui  giova  una  leggiera  diarrea  : ma  un  flusso 
di  ventre  accessivo  suol’ esser  fatale. 

La  febbre  gastrico-nervosa  , e quella  che  deriva  da  contagio  , 
reca  grandi  pericoli  o in  brevissimo  tempo  , o dopo  tre  o più  setti- 
mane. In  questa  febbre  la  natura  non  ha  determinalo  quasi  alcun 
tempo  per  le  crisi.  Del  resto  qui  ha  pienamente  luogo  il  pronostico 
fatto  della  febbre  nervosa  (§.  q3). 

Corrono  maggior  pericolo  quei  die  soffrono  la  febbre  gastrica  dn- 
fiammatoria  , elle  coloro  i quali  soffrono  la  febbre  biliosa  ^ o la  sa  - 
burraie  semplici.  Sotto  la  prima  è frequente  e nascosta  l’infiam inazio- 
ne de3  visceri  , la  quale  spesso  termina  in  idropisia  acuta  , o iu  can- 
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crcua.  In  questa  febbre  è più  facile  ottener  la  salute  per  mezzo  di 
metastasi  , e di  ascessi  ; ina  i Medici  hanno  esempii  non  rari  di  fatali 
depositi. 

§ • 109.  La  cura  dalla  febbre  continua  gastrica  biliosa  e sa- 
burrale sut  bel  principio  conviene  quasi  totalmente  con  la  cura  della 
intermittente  , eh7  è dello  stesso  genere  (§§.  5().  60.)  ; ma  in  questa 
è necessario  di  accorrervi  con  più  sollecitudine. 

In  primo  luogo  convieue  togliere  la  complicazione  infiammato- 
ria , se  vi  esista  , ma  con  estrema  riseibatezza  ; poiché  ebbe  pessi- 
me conseguenze  la  fatale  opinione  del  sangue  putrido  in  questo  caso; 
la  quale  opinione  fè  travedere  ai  Medici  1’  ipotetica  necessità  di  cac- 
ciar sangue.  È perniciosissimo  in  ogni  febbre  gastrica  il  salasso,  quando 
manchi  la  reale  indicazione  d7  istituirlo.  Però  nel  nostro  clima  , di 
cui  parliamo  , benché  più  caldo  , non  é tanto  rara  la  combinazione 
delle  febbri  gastriche  con  la  disposizione  infiammatoria  ; ed  il  trascu- 
rare il  salasso  nel  principio  reca  agli  ammalati  irreparabile  danno. 
Confessar  dobbiam  questa  verità  convinti  dalla  soerienza. 

Se  poi  manca  tal  complicazione  (poiché  questa  non  è dichiarata 
da  qualunque  pienezza  di  polso  , o affanno  di  respiro  , o dolor  pun- 
torio),  allora  per  quella  via  dove  affluenti  e perciò  mobili  si  vedono  la 
bile,  o le  saburre  , cioè  o per  1’  esofago,  o per  l’ano,  si  deve  farle 
prontamente  evacuare.  Sicché  con  rimedii  solventi  attenuamo  la  ma- 
teria tenace  e crassa,  e la  diluimo  con  bevande  incisive,  e subacide; 
fino  a che  con  emetico  o con  purgante  , ripetuto  spesso  a norma  del 
bisogno  , ci  pare  di  aver  eliminata  la  cagion  primaria  dell7  aff’ez  one 
biliosa. 

Talora  sopravvengono  circostanze,  che  controindicano  Pemetico; 
ma  quanto  è maggiore  la  certezza  della  diagnostica  , quanto  è più 
violenta  la  malattia  , tanto  meno  sono  essi  contro  indicati;  poiché  la 
speranza  della  vita  , che  spesse  volte  è appoggiata  al  solo  emetico  , 
non  si  deve  sagrifìcare  ai  pericoli  minori.  Quiudi  se  la  malattia  prin- 
cipale incalza,  allora  nè  Pernia  che  sotto  P operazione  dell7  emetico 
si  può  contenere  e riparare  , nè  il  timore  dell7  emottise  non  ancora 
soppressa,  nè  la  difficoltà  del  respiro,  nè  la  sensibilità  maggiore  dello 
stomaco,  nè  la  gravidanza,  nè  l7età  tenera,  nè  la  vecclnaja  saranno 
bastanti  a farci  astener  dall7  emetico  : al  quale  per  altro  può  sosti- 
tuirsi alle  volte  un  purgante,  se  la  malattia  è meno  urgente,  e se 
esistano  gli  stessi  contr7  indicanti.  Però  non  si  deve  un  medicamento 
purgante  sostituire  all7  azione  dell’emetico  molto  più  indicato  : nè  si 
deve  per  questo  temere  nell’  infermo  debolezza  maggiore  di  quella 
che  suol  provvenire  da  tarda  e profusa  diarrea  nelle  febbri  gastriche; 
la  qual  diarrea  è conseguenza  dell7  aver  trascurato  il  vomito.  Che 
anzi  una  manifestazione  anche  tardiva  delle  saburre  verso  Je  vie  su- 
periori non  rare  volte  richiede  l7  emetico  , se  non  gli  osta  qualche 
infiammazione  latente  nell’  addome  , o nel  torace  , e se  le  forze  non 
sono  quasi  estinte.  Talvolta  con  vomito  vanno  cacciate  poche  materie 
dallo  stomaco  ; ma  pur  ne  segue  sensibile  diminuzioni  de7  sintomi  ; 
onde  si  può  conchiudere  o che  talora  piccoli  agenti  provocano  gravi 
disordini,  o che  l’azione  degli  emetici  consiste  meno  nell’evacuazione 
della  materia,  che  in  qualche  altra  influenza  su  i nervi  addominali. 
Ti  lingua  , prima  quasi  abbrustolita  , dopo  l7  emetico  da  noi  e da 
altri  si  è vista  umidita  da  tenue  rugiada  , c ripristinata  nella  moi- 
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ìezza  naturale  ; ond'  è ciré  neppure  il  sintomo  delia  lingna  adusta 
conti’’  indica  1’  apprestazione  del  vomitivo. 

Ogni  qual  volta  ricomparissero  nuov’  indizii  di  saburre  , sospeso 
1’  uso  di  quelle  medicine  incisive  e saline  che  valgono  a risolvere  e 
preparar  la  pituita  viscosa,  venghiamo  subito  a promuovere  nuove  eva- 
cuazioni per  vomito  o per  secesso  ($$.  5q.  60.);  fino  a che  o scom- 
pariscono i principal’  indizii  della  sordidezza  dell’  addome  , oppure  fi 
no  a die  la  debolezza  , dipendente  bensì  dall’  azione  delle  saburre  , 
non  ci  obbliga  a mutar  partito.  Si  vede  che  allora  gli  antimoniali 
sciolti  in  qualche  bevanda  salina  , o in  molta  qantità  di  siero  di  lat- 
te somministrati  in  rifratte  dosi  giovano  moltissimo  , e promuovono 
la  giornaliera  evacuazione  di  ventre  non  solo  , ma  pur  la  traspirazio- 
ne cutanea.  Si  faccia  uso  delle  bevande  di  acqua  e di  ossimele  , o di 
siero  di  latte  , o di  latte  ebutirato,  o di  succhi  da  mature  frutta  al- 
lora espressi  , mescolati  con  acqua  fresca  , ovvero  si  pratichino  fre- 
quenti clisteri  di  cose  consimili,  se  il  venire  è costipato.  Se  dopo  l’e- 
vacuazioni  crescono  gli  ardori ,,  1’  acido  vitriolico  unito  a moli’  acqua, 
fresca  arresterà  quelli  ,,  e frenerà  la  corruzione  della  bile.  Dopo  qual- 
che corso  della  malattia  e compiute  le  necessarie  evacuazioni  , con- 
vengono quelle  cose  che  favoriscono  una  moderata  traspirazione  , c 
che  possono  mantenere  aperti  tutti  gli  emuntorii  del  corpo.  Perciò  le 
dosi  rifratte  di  tartaro  emetico  combinato  con  qualche  pozione  salina 
operano  molto  bene;  tanto  che,  cessando  l’indicazione  degli  evacuan- 
ti , alle  volte  esse  sole  bastano  a compiere  pienamente  la  cura  della 
malattia. 

Si  potrà  adoperar  la  china  in  caso  che,  evacuate  prima  le  sabur- 
re  , si  manifestino  remissioni  ben  distinte;  e quando  T uso  de’ cor- 
roboranti non  sia  vietato  dalla  diatesi  infiammatoria.  La  china  però 
promette  grandi  vantaggi  anche  sotto  leggiere  remissioni  , se  la  pre- 
sente febbre  conliuua  sia  quasi  composta  dai  parosismi  della  febbre 
intermittente.  (q3)  . 

$.  no.  La  cura  della  febbre  pituitosa  , in  cui  mancano  i segni 
manilesti  di  disposizione  infiammatoria  che  suol’  essere  rara  iu  questo 
caso  , esigge  che  il  tenace  glutine  delle  prime  vie  con  solventi  pron- 
tamente rendasi  più  mobile  , e quindi  così  preparato  si  evacui  con 
l’emetico  quanto  più  presto  si  può.  Talora  si  deve  ripeter  l’emetico 
molte  volle  , facendo  in  tempi  intermedii  uso  di  rimedii  incisivi  , dì 
decotto  di  tarassaco  , di  gramigna  di  cicorie,  di  fiori  d’arnica,  con 
altri  solventi  , con  sale  ammoniaco  , o con  rifratte  dosi  di  tartaro 
emetico.  Gli  stessi  emetici  talvolta  per  intonaco  glutinoso  delle  mem- 
brane dello  stomaco  , o per  poca  sensibilità  de’  nervi  dello  stomaco 
slesso  facilmente  perdono  della  lor  forza  ; ed  allora  valgono  molto 
più  gli  antimoniali  , che  1’  ipecacuana  per  muovere  il  vomito.  Si 
dovrà  pensare  ancora  a disimpegnare  dalla  pituita  gl’  intestini  ; ma 
perchè  in  questi  casi  vi  è molta  disposizione  alla  diarrea  colliquativa, 
non  si  deve  usare  forti  purganti  ; si  può  prescrivere  bensì  del  rabar- 
baro con  qualche  piccola  dose  d’  ipecacuana  , o di  sale  ammoniaco  , 
o di  solfo  aurato  à*  antimonio  , o finalmente  di  magnesia  caustica  ; 
e tanto  con  questi  ajuti , quanto  con  clisteri  si  deve  qualche  volta 
ai  giorno  muovere  blandemente  il  ventre.  L’  uso  di  acidi  in  questa 
malattia  osservasi  non  molto  utile  , anzi  talvolta  suole  recar  danuo. 
òe  in  questa  febbre  siavi  sospetto  di  contagio  , o se  vi  si  ossei- 
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vino  gravi  sintomi  <3 i febbre  nervosa  , allora  la  malattia  col  mezzo 
spezialmente  di  emetici  ridotta  a semplice,  dev’ esser  trattato  con  ri- 
medii cardiaci  eccitanti  già  enunziali  (§.  94.)-  Qui  anche  vale  ciò 
che  ivi  si  è detto  della  china:  questa  o data  in  polvere,  o non  uni- 
ta ad  altri  eccitanti  nella  febbre  pituitosa  , frequentemente  si  è ve- 
duta produrre  ambascia.  L’  irritabilità  degl*  intestini  allor  dissimpe- 
gnati  dalla  pituita  , suole  esaltarsi  ; e qualche  dose  inopportuna  di 
evacuanti  suole  provocarvi  fatale  diarrea.  Se  alla  malattia  sopraggiu- 
gne  la  diarrea,  questa  sopprimer  si  deve  coi  rimedii  anzidetti  (<J.  97.): 
conviene  più  qui  , che  nella  specie  precedente  ($.  109.)  , il  sommi- 
nistrar presto  1’  emetico  ; perchè  se  la  malattia  ha  già  avvilito  le 
forze , queste  non  possono  non  abbassarsi  ulteriormente  per  profusa 
evacuazione.  (94) 

111.  ha  cura  delle  febbri  gastrico-nervose  si  è abbastanza 
accennata  ($(J.  94.  96.  97-).  Qui  però  importa  mollissimo  il  distin- 
guere se  si  tratti  di  malattia  semplice  , ovver  complicata  ; poiché 
questa  febbre  non  sempre  va  libera  da  disposizione  infiammatoria 
($•  9°*)i  qui  rareggia  il  contagio  , il  quale  imprime  alle  malat- 
tie una  malignità  maggiore.  Delle  volte  è tale  e tanta  la  deprava- 
zione del  materiale  accumulato  nell’  addome  , che  a guisa  de’  ve’eni 
per  solo  contatto  sopra  i nervi  , o riassorbito  nella  massa  del  sangue 
attacca  il  sistema  nervoso  quasi  come  fanno  i contagii  , e produce  i 
più  marcati  sintomi  della  febbre  nervosa  : ma  se  vi  manca  1’  azione 
dei  contagio , si  può  dall’aite  sperare  più  efficaci  soccorsi;  ed  allora 
Y uso  de’  purganti  è molto  men  pericoloso. 

Dunque  in  primo  luogo  * riguardando  attentamente  le  cagioni 
della  malattia,  dobbiamo  presto  allontanarle  dall/  ammalato.  Quindi 
si  deve  tener  conto  della  durata  della  febbre  , delle  forze  della  vita, 
e della  costituzione  corrente.  Vi  si  richiede  purità  d’  aria  , e nettezza 
di  tutto  ciò  che  circonda  1’  ammalato  ; si  proscriva  qualunque  cibo 
che  favorisce  la  corruzione  nelle  prime  vie  , spezialmente  il  cibo  ani- 
male : la  lordezza  raccoltavi  , la  quale  genera  od  accompagna  Y at- 
tuale malattia  , appena  sarà  disposta  ad  esser  evacuata  , dopo  aver 
premessi  i risolventi  se  ve  n’  ha  bisogno  , tosto  si  faccia  evacuare  ^ 
quante  volle  i segni  1’  indichino  , e lo  permettano  le  forze  deli5  am- 
malato , eon  1’  emetico  antimoniale  ; oppure  con  l’ ipecacuana  , in 
caso  che  sopraggiunga  la  diarrea.  Bisogna  pur  anche  sgombrar  gl*  in- 
testini dalle  saburre  , dalla  bile  , da’  vermi  con  cremore  di  tartaro  , 
e con  polpa  di  tamarindi  sciolti  in  siero  di  latte  ; come  pure  se  vi 
sono  vermi  , vi  si  aggiunga  polvere  di  semi  santonici  , o di  radice  di 
valeriana  ; a qual  fine  convengono  pure  moltissimo  rifratte  dosi  di 
emetici  dati  con  qualche  bevanda  salina  ; o i clisteri  di  acqua  ed  ace- 
to , quando  1’  abbattimento  delle  forze  ripugna  a maggiori  evacuazio- 
ni. E raro  , ma  accade  talvolta  , che  i purganti  operino  più  dei  vo- 
mitivi , e questo  nel  caso  che  esiste  maggior  quantità  di  saburre  nel 
canale  degl’  intestini  che  nello  stomaco  ; ma  ordinariamente  e talo- 
ra nello  stadio  avanzato  del  male  si  ha  grande  necessità  di  provoca- 
re il  vomito,  se  non  vi  si  opponga  massima  debolezza.  È prudeuza  Bec- 
ci tare  il  vomito  con  acqua  tiepida  in  abbondanza  ; per  estinguere  la 
sete  , la  preferibile  e la  più  grata  bevanda  è 1’  acqua  fredda  o gela- 
ta mista  a succhi  subacidi.  Se  mai  il  dolor  di  ventre  , o lo  spasmo 
richieggo  qualche  mite  evacuante,  allora  l’olio  fresco  di  mandorle  , 
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di  olive  , o di  ricino  riesce  evacuante  sicurissimo  : ed  è vano  il  ti- 
more che  gli  olii  irrancidiscano  mescolandosi  alla  bile  , o per  azione 
del  calore  animale.  Abbiamo  sperimentata  utilissima  la  mistura  di  olio 
con-  tartaro  emetico  sciolto  in  poca  quantità  di  acqua  e di  mucil3girre 
arabica  ; quale  mistura  data  successivamente  per  più  ore  eccita  blan- 
demente  il  ventre  degl'  infermi  molto  sensibili  , e seda  efficacemente 
i tormenti  prodotti  dall7  acrimonia  delle  fecce.  Spesse  volte  nel  de- 
corso della  malattia  gl'  intestini  son  quas’ innondati  da  nuova  colle- 
zione di  lordezza  , la  quale  richiede  replicati  purganti  ; ma  per  sod- 
disfare a questa  necessità  bastano  rifratte  dosi  di  tartaro  emetico  som- 
ministrate  epicraticamente  con  qualche  bevanda  salina,  o con  siero  di 
latte.  Quanto  è maggiore  l7  azione  del  contagio  e l’abbattimento  del- 
le forze  nel  progresso  della  malattia  , tanto  più  bisogna  temere  che 
possa  estinguersi  quel  residuo  di  vita  con  l’uso  imprudente  di  purganti. 

L’uso  di  acidi  minerali  in  queste  febbri  si  è da  noi  limitato  più 
sopra  ($.  94. ) : se  non  vi  si  opponga  la  diatesi  infiammatoria  , l’ap- 
prestazione  di  questi  nel  più  grande  riscaldamento  , e nella  maggior 
corruzione  della  bile  par  che  rechi  molto  utile  ; frattanto  il  di  loro 
effetto  si  stende  pochissimo  alle  seconde  vie  : la  teorica  della  putre- 
dine giunse  al  credito  di  questi  rimedii  ; i quali  per  altro  nella  de- 
bolezza estrema  non  si  somministrano  agl’infermi  senza  qnalche  dan- 
no ; e molte  volte  abbiam  veduto  che  hanno  infiammalo  le  già  ari- 
dissime fauci  , tutto  che  molto  ben  diluiti. 

Subito  che  saranno  scomparsi  i certi  segni  dell’  imbarazzo  de’ vi- 
sceri addominali  , e non  vi  sì  oppongono  indizii  d’ infiammazione  oc- 
culta , nè  persistenza  evidente  della  malattia  sul  tenore  medesimo  ,, 
si  può  dalla  china  il  più  delle  volte  sperare  ottimo  effetto.  Non  in- 
tendiamo però  applaudire  all’uso  universale  vii  questo  rimedio;  giac- 
che molti  pretesero  doversi  indistintamente  somministrarlo  in  questa 
febbre  , dopo  le  dovute  evacuazioni  , od  anche  in  tutte  le  altre  feb- 
bri. I più  deboli  sotto  certe  circostanze  soffrono  benissimo  la  china  : 
ma  la  efficacia  di  questo  rimedio  viene  di  molto  superato  dal  vino  e 
da  altri  cardiaci  in  tutti  quei  casi  , nei  quali  la  natura  della  conti- 
nua non  è complicala  con  quella  delle  intermittenti  , od  almeno  se 
non  vi  si  osserva  distinta  remissione  dell7  esacerbazioni  , o il  polso 
molle  , e minorata  rossezza  dell’  orina  ; senza  le  quali  condizioni  spes- 
so la  china  promosse  grande  ambascia  e difficoltà  di  respiro.  Per- 
ciò V uso  di  questa  medicina  è rettificato  sì  dalle  cautele  sedette  , 
come  dal  carattero  dell’ epidemia  dominante,,  e da  un’attenta  disami- 
na delle  cose  passate;  nei  quali  casi  devesi  prescrivere  in  dose  non 
piccola  ; tale  però  che  valga  ad  estinguere  il  male.  Ciò  che  riguar- 
da la  presente  febbre  quando  è semplice  e quasi  nervosa  ($.  88.)  , 
e quanto  gran  sollievo  si  possa  attendere  dal  vino  dai  vescicanti  „ 
dalla  canfora  , e da  altri  cardiaci  , fu  già  sopra  esposto  (§§.  94. 

97-)-  (95) 

112.  La  cura  della  febbre  gastrica  infiammatoria,  vien  da 
noi  eseguita  secondo  le  leggi  assegnate  per  1’  intermittente  della  stes- 
sa natura  ((J$.  5i.  71.);  non  senza  però  un  certo  riguardo  alle  di- 
verse specie  di  questa  febbre  (§§.  100.  101.  io3.)  • poiché  neppure  la 
febbre  infiammatoria -pituitosa  , benché  non  sempre  escluda  il  salas- 
so ; può  soffrire  gran  perdita  di  sangue  ; nè  tampoco  la  soffre  la  feb- 
bre gastrico -nervosa  o la  contagiosa  j,  che  attacca  improvvisamente 
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soggetti  giovani  e pletorici  , o si  unisce  talvolta  a qualche  lesione  e- 
sterna.  Del  resto  per  sanar  la  febbre  infiammatoria- gastrica  la  re- 
gola è eli  avere  il  principal  riguardo  al  genio  predominante  infiam- 
matorio , o al  gastrico  , e d’ intraprenderne  la  cura  non  senza  tenere 
gran  conto  delle  saburre  latenti  nell*  addome.  Perciò  il  salasso  deve 
senza  meno  precedere  agli  evacuanti  , molto  più  se  qualche  viscere 
è attaccato  da  infiammazione  ; la  quale  esacerbandosi  per  P azione 
dell7 emetico  , riuscirebbe  sicuramente  fatale  non  essendosi  permesso  il 
salasso.  Questo  dunque  dev’  essere  praticato  fin  dal  principio  , e si 
deve  ripeterlo  secondo  la  violenza  de’ sintomi  : dopo  di  esso  intanto 
con  solventi  , cioè  con  nitro  , sale  ammoniaco  , cremor  di  tartaro  , e 
con  bevande  composte  di  siero  di  latte,  e polpa  di  tamarindi,  o d’al- 
tro  simile,  prepariamo  , senza  grande  stimolo,  alle  prossime  evacua- 
zioni, le  sporchezze  tenaci  dello  stomaco  e degl’ intestini,  e promoviamo 
con  clisteri  le  giornaliere  escrezioni  ventrali.  Però  bisogna  avvertire  a 
non  lasciarsi  ingannare  da  mentita  infiammazione,  sotto  la  quale  do- 
po la  sottrazione  del  sangue  scadono  le  forze  , che  difficilmente  si 
può  quindi  rialzare.  E perciò  essendo  ambigua  l’indicazione , si  sven- 
ti la  vena  in  presenza  del  medico  , e con  le  dita  apposte  su  l’arte- 
ria.* se  sotto  quest’operazione  si  veda  rialzarsi  il  polso,  allora  si  la- 
sci con  fiducia  uscire  maggior  quantità  di  sangue.  La  condizione  me- 
desima del  sangue,  ancorché  in  poca  quantità  estratto,  ragguagliata 
al  carattere  della  costituzione  dominante,  e ad  altri  sintomi,  d’or- 
dinario c’  indicherà  quello  che  si  potrebbe  ulteriormente  tentare. 
Accade  però  talvolta  che  fra  questi  stessi  dubbii  ancorché  si  apra  la 
vena,  le  arterie  non  si  sentono  affatto  rialzare  sotto  ledila;  non  ces- 
sando perciò  la  necessità  di  estrarre  sangue  : ma  egli  è ben  difficile 
di  esprimere  con  poche  parole  tutte  quelle  apparenze  , che  in  questo 
caso  diriggono  il  Medico  esperto  ; ciò  che  si  può  imparare  vicino  al 
letto  degli  ammalati  piuttosto  , che  negli  scritti.  Ma  qui  frequente- 
mente è ben  manifesta  l’ indicazione  di  cacciar  sangue  ; e se  questa 
indicazione  cresce,  noi  andiamo  coraggiosamente  a soddisfarla  senz’ai- 
eun  timore  di  riassorbimento  del  materiale  gastrico. 

Sedato  l’ impeto  ed  obliterato  il  carattere  infiammatorio  della 
febbre  , questa  dev’ esser  trattata  come  semplice  gastrica  (§§.  99. 
109.)  : si  deve  però  rammentar  sempre  che  ancor  superata  1’  indole 
infiammatoria  del  sangue,  questa  per  molto  tempo  non  va  intera- 
mente a dissiparsi  ; e che  può  facilmente  rinnovarsi  per  qualunque 
stimolo  di  dieta  , o di  medela.  Perciò  collocati  gl’  infermi  in  aria 
temperata  , loro  si  diano  cibi  scarsi  e vegetabili  , bevande  copiose  e 
subacide.  1 rimedii  da  prescriversi  tali  siano  da  potere  opporsi  tanto 
alla  infiammazione  quanto  alla  cagione  saburrale  (§.  109.).  (96) 

Infiammazioni  gastriche.  Non  si  deve  tacere  che  talvolta  sor- 
gono febbri  epidemiche  , nelle  quali  alcuni  sintomi  d’ infiammazione 
accompagnando  un’affezione  locale  degli  occhi  , delle  fauci,  del  pet- 
to , ec.  , o reumatica  , o catarrale  , oppure  uniti  alla  disenteria  , o 
a varii  esantemi  , come  i morbilli  , i vajuoli  , prevalgono  molto  ai 
sintomi  gastrici  ; e pare  che  la  massima  parte  della  cura  sperar  si 
debba  da  un  ardito  salasso:  mentre  la  sperienza  c’insegna  che  un’ab- 
bondante emissione  di  sangue  vie  più  accresce  la  malattia  ; la  quale, 
istituito  appena  il  primo  o il  secondo  salasso , va  prontamente  a scio- 
gliersi con  copioso  vomito  di  amarissima  bile.  Ci  è toccato  di  Ire- 


quentemente  osservar  tali  epidemie  : ed  abbiam  veduto  molte  oftal- 
mie s angine , peripneumonìe  specialmente  d7  indole  biliosa , le  quali 
per  apparente  urgenza  d’ infiammazione  essendo  trattate  con  profusi 
salassi  da  persone  che  ignoravano  la  costituzione  corrente  , e la  ca- 
gione della  malattia  , costernavano  gli  animi  de7  cittadini  con  una 
mortalità  piuttosto  artifiziale  ; onde  apparisce  che  non  in  qualunque 
febbre  bilioso -infiammatoria  il  salasso  costituisce  il  perno  della  cu- 
ra , e che  non  sempre  si  può  differire  sino  alla  totale  scomparsa  del 
sintomo  infiammatorio  F apprestazlone  dei  vomitivi. 

Devesi  qui  avvertire  ancora  che  nelle  febbri  gastriche  complica- 
te con  la  disposizione  infiammatoria  , verso  la  fine  della  malattia  or- 
dinariamente la  natura  promuove  salutari  sudori  ; la  qual7  escrezione 
perciò  utile  agl7  infermi  , dopo  aver  represso  F impeto  infiammatori© 
ed  il  gastrico  di  questa  malattia  , dev7 essere  secondata  con  miti  diap- 
noici , con  bevande  saline  , con  vino  antimoniato  con  moh  di  sam- 
buco, e cou  infuso  della  stessa  pianta.  Se  manifestasi  in  qualche  par- 
te esterna  una  felice  metastasi , questa  dev7  esser  fomentata  con  rime- 
dii emollienti  ed  anodini  , e recata  a perfetta  suppurazione.  Se  un 
deposito  fatto  in  alcun  viscere  sembri  eccitar  di  nuovo  sinistri  sintomi  j 
avendo  riguardo  alla  natura  della  prima  malattia  , sono  indicati  il 
salasso  , gli  evacuanti  , il  vescicatorio  , ed  altre  medicine  che  pos- 
son  esser  trascelte  fra  quelle  , delle  quali  si  è parlato  di  sopra.  (97) 
§.  }i3.  Metodo  per  la  convalescenza . La  debolezza  dell7  infer- 
mo residua  di  questa  malattia  , come  avvieue  quasi  sempre  , si  deve 
superare  con  varii  medicamenti,  e con  dieta  secondo  la  natura  e F in- 
dole varia  della  febbre  già  superata.  Convengono  talora  leggieri  eva- 
cuanti uniti  a corroboranti  .»  F infuso  di  rabarbaro  con  decotto  di 
china  , talvolta  soltanto  il  decotto  di  china  , o rimedii  amari  , 0 
marziali  ; F uso  de7  quali  non  vien  contri  indicato  dalla  mucosità  an- 
cor persistente  della  lingua  , nè  dalF  amarezza  residua  della  bocca 
nè  dalla  oppressione  dello  stomaco  , nè  dalla  diarrea.  Altre  volte 
competono  elisire  vitriolico  unito  a china  , e vino  generoso  : alcuni 
poi  esposti  a maggior  pericolo  dalla  complicazione  infiammatoria  , 
tollerar  non  possono  impunemente  P uso  de7 corroboranti.  Vi  sono  ta- 
luni ai  quali  giovano  moltissimo  i vescicatorii  di  tanto  in  tanto  re- 
plicati , o pure  il  cauterio.  Si  osserva  finalmente  che  a tutti  in  ge- 
nerale conferisce  la  quiete  ed  il  sollievo  dello  spirito  , Fesercizio  dei 
corpo  proporzionato  alle  forze  , ed  il  soggiorno  in  ària  campestre. 
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GENERE  111. 

Febbre  continua  infiammatoria  * 

J 114.  Nozione . è una  febbre  continua  d'altro  genere, 

la  quale  deriva  dall31  accresciuta  irritabilità  ed  azione  del  cuore  e del- 
le arterie,  reca  terribile  continuità  de3 sintomi  ; e tende  a complicar- 
si spesso  con  altre  febbri  ; si  è perciò  voluto  chiamarla  sovente  feb- 
bre infiammatoria . 

§.  11 5.  Natura  ed  estensione . Questa  in  ogni  tempo  , più  io 
primavera  ed  inverno  sotto  un  freddo  secco  , altre  volte  in  una  sta- 
gione fervidissima  sorprende  soggetti  ben  nudriti  , pletorici  , giovani  , 
e dotati  di  fibra  forte  ed  irritabile  ; non  la  perdona  tuttavia  ai  fan- 
ciulli , nè  alle  donne  ; e sì  vede  accompagnarsi  a qualunque  o sana 
o morbosa  costituzione  di  corpo.  Predomina  in  colline , in  luoghi  sec- 
chi j,  esposti  al  vento  boreale;  ma  non  manca  in  luoghi  piani  e fìnan- 
co  in  paludosi  , ne'climi  caldi  non  meno  che  nei  freddi  ($.  107.).  (98) 

§.  116.  Sintomi . Questa  febbre  frequentemente  scoppia  ali’  im- 
provviso. Incomincia  per  lo  più  con  ribrezzo  intenso  e forte  ^ alle 
volte  leggiero  , talvolta  senza  freddo.  Segue  lo  sviluppo  di  un  ardo- 
re che  imprime  alle  dita  di  chi  lo  tocca  una  sensazione  di  bruciore, 
la  quale  va  in  poco  tempo  a mitigarsi  anche  sotto  la  massima  evolu- 
zione del  calore.  I polsi  son  frequenti  , vibranti  , forti , e duri , ma 
facilmente  restano  oppressi  da  sovrabbondanza  di  sangue , o da  spas- 
mo , o da  qualche  dolore.  Tutta  la  cute  spezialmente  della  faccia  è 
alquanto  tumida  ed  arrossita  dal  sangue  ; rosseggiano  e scintillano 
gli  occhi  , le  labbra  e la  bocca  inaridiscono  , la  lingua  umida  sui 
principio  j aggravandosi  il  male  si  rende  secca  e rossa  ; le  narici  sono 
aridissime  ^ e ’1  senso  dell3  odorato  e del  gusto  resta  quasi  abolito. 
Frattanto  la  sete  diviene  furiosa;  vi  è dolore  di  testa  fisso,  senz’ al- 
cun sapore  disgustoso  nella  bocca  ; talora  si  ha  nausea  vomito  , o 
vomito  inane  che  presto  va  a cessare.  La  respirazione  non  è molto  dif- 
ficile , ma  accelerata  anelosa  e calda  ; vi  è gravezza  languore  delle 
membra  : nei  fanciulli  sonnolenza  , sopore  , convulsione  ; negli  adulti 
vigilie , sogni  spaventosi  , delirii  talor  frenetici  con  forte  pulsazione 
deile  arterie  temporali  , e con  grandi  vibrazioni  dei  cuore.  Le  orine 
sono  ardenti  ; scarse  , fiammeggianti , o rosse  ; le  fecce  secche  , e la 
evacuazione  ne  è stentata;  la  traspirazione  è quasi  totalmente  soppres- 
sa , vi  è gemitìo  di  sangue  dalle  narici.  In  questo  caso  però  ii  san- 
gue uscito  dalle  vene  apparisce  più  rosso  e più  fibrinoso  dei  sano  ; 
ma  dopo  lo  spazio  di  qualche  giorno  il  sangue  estratto  si  covre  di 
corio  denso  giallognolo  e tenace , ed  intorno  alla  pesante  placenta  si 
raduna  gran  quantità  di  siero. 

Questa  febbre  dal  suo  principio  decorre  con  eccessivo  furore  , ed 
in  breve  tempo  va  a terminare  con  sudori  profusi  con  orina  torbida 
che  depone  copioso  sedimento  poco  dopo,  o finalmente  con  abbondati- 


te  emorragia  dalle  narici  ; nel  qual  caso  costituisce  la  vera  febbre 
efimera  o semplice , <o  protratta , e merita  il  nome  di  febbre  infiam- 
matoria o sanguigna . (99) 

Efimera  infiammatoria.  Talora  pero  derivando  da  cagioni  più 
forti  , produce  più  lungli!  travagli  , e continua  quasi  fino  al  setti- 
mo , o al  nono  giorno;  ma  non  senza  esacerbazione  de7  sintomi  la  not- 
te , e qualche  remissione  verso  le  ore  matutine  ; ed  umidore  della 
cute  ; lino  a che  o termina  in  salute  come  la  efimera  poc7  anzi  de- 
scritta 5 o pure  esacerbata  con  metodo  contr7  indicato con  sudoriferi, 
con  califacienti , sotto  l’apparato  di  febbre  nervosa  si  dispone  ad  esito 
fatale.  (100) 

117.  Divisione . I/  impeto  eccessivo  e la  riazione  maggiore  del 
cuore  e delle  arterie  o nasce  da  uno  stimolo  semplice  , ovvero  da 
materia  specifica  , come  quella  de7  morbilli  , de7  vajuoli  ^ la  quale 
da  per  se  costituisce  una  malattia  di  altra  natura  ; o pur  la  mate- 
ria morbosa  vien  generata  dalla  malattia  quindi  risulta  una  febbre 
di  natura  infiammatoria  complicata.  Questa  non  sempre  si  vede  esser 
d?  indole  acuta,  ma  per  uno  stimolo  continuo  si  osserva  talvolta  d’in- 
dole cronica  e lenta.  Però  siccome  occorre  sovente  l7  infiammazione 
senza  febbre  universale  , cosà  la  febbre  infiammatoria  ora  si  accende 
senza  manifesti  segni  di  locale  infiammazione  ora  con  la  flogosi  spe- 
ciale di  qualche  parte.  (101) 

§.  MS.  Cagioni.  Tutto  ciò  die  può  provocare  il  sistema  del  cuo- 
re e delle  arterie  a violente  e continue  contrazioni  può  anche  eccita- 
re una  febbre  infiammatoria  in  soggetti  predisposti  a questa  malattia 
(§§■  66,  69.  11 5.).  Il  solo  esercizio  del  corpo  continuato  molto  a lun- 
go suole  ali'  istante  gittare  in  tale  infermità  animali  robustissimi.  Ma 
quelle  cagioni  che  con  uno  stimolo  speciale  agiscono  su  la  medesima 
sostanza  del  cuore  e de7  vasi  , veggonsi  produrre  effetti  non  dissimili 
in  questo  sistema.  Gli  sperimenti  istituiti  sopra  le  arterie  ci  convin- 
gono  che  la  di  loro  irritabilità  è poco  calcolabile  ; ma  ogni  parte  ha 
la  sua  propria  sensibilità  , la  quale  non  risponde  talora  ad  eccitanti 
forti  , mentre  che  da  uno  stimolo  leggierissimo  che  sfugge  i sensi  e 
P analisi  chimica,  suol7  essere  con  rapidità  obbligata  a movimenti  gran» 
dissimi.  In  febbri  assai  violente  d7  indole  infiammatoria  , sotto  enor- 
me agitazione  del  cuore  e delle  arterie  abbiamo  noi  i primi  osserva- 
to profondamente  rosse  ed  infiammate  le  interne  superficie  non  solo 
delie  arterie  , ma  delie  vene  ancora  ; ed  abbiamo  più  volte  dimo- 
strato 3 sotto  le  stesse  circostanze , simili  parziali  infiammazioni 
delle  arterie  , spezialmente  dell’aorta;  qual7 infiammazioni  senza  dub- 
bio ci  confermano  abbastanza  F irritabilità  del  sistema  arterioso  e ve- 
noso provocata  da  certi  stimoli  internamente  applicati.  Sicché  qua- 
lunque materia  stimolante  generata  nel  sangue  o trasportatavi,  oriun- 
da spezialmente  dalla  traspirazione  soppressa  allo  spirar  de7  venti  bo- 
reali dopo  i sudori  , o per  bevande  gelate  , o per  bagni  freddi  , o 
per  vestimento  assai  leggiero  ovvero  un  materiale  acrimonioso  qua- 
lunque , sia  reumatico  , artritico  , contagioso  , purolento  , velenoso  , 
od  altro  , come  anche  i liquori  spiritosi  , danno  frequentemente  ori- 
gine alla  febbre  infiammatoria.  Qui  non  meno  spettano  quelle  ca- 
gioni , che  violentano  più  di  tutto  Fazione  de7  nervi  , come  le  pas- 
sioni veementi  , la  tensione  dello  spirito  , i dolori  atroci  o diuturni, 
le  veglie  sostenute  lungo  tempo  , le  diverse  lesioni  ^ come  ancora  la 


sospensione  di  qualche  escrezione  o naturale  o abituale  per  le  narici, 
;per  gl*  intestini  , o per  l’ utero,  i bagni  soverchiamente  caldi,  i col- 
pi solari  , ed  altre  cagioni,  le  quali  siccome  possono  eccitare  infìam- 
inazione  locale  in  qualche  patte  (§.  125.),  così  possono  accendere  la 
violentissima  febbre  di  cui  si  parla.  (102) 

$.  119.  Pronostico.  Non  è di  tanto  pericolo  la  malattia  quando 
è semplice  se  opprtunamente  l7  affrontiamo  e come  conviene.  La 
natura  stessa  per  mezzo  di  copiosa  emorragia  dal  naso,  converte  iu  efi- 
mem  (§.  116)  0 estingue  totalmente  questa  febbre,  che  altrimenti 
riuscirebbe  più  acuta  e più  lunga.  La  espulsione  di  sangue  per  di- 
versi emuntorii  spesso  ha  sterminata  verso  il  settimo  o 1*  undecimo 
giorno  la  malattia,  che  sarebbe  durata  lungo  tempo,  non  senza  però 
sudori  copiosi,  e sedimentose  orine.  Ma  talvolta  per  eccessivo  riscal- 
damento degli  umori  si  passa  rapidamente  a fatali  infarcimenti  inflam- 
matorii , e cancrene  di  visceri  ; ovvero  una  emorragia  interna  toglie 
ad  un  tratto  la  vita  ali7  ammalato.  È singolare  in  questa  malattia 
la  disposizione  alle  metastasi  suppuratorie  ; la  qual  disposizione  ren- 
de molto  probabile  il  trasudamento  delia  linfa  coagulabile  e semipu- 
rulenta  da7  vasi  nella  vicina  cellulare  ; e questo  materiale  morboso 
non  pù  capace  di  esser  convertito  in  umore  analogo,  essendo  riassor- 
bito, si  vede  produrre  quei  subitanei  ascessi  comparsi  senza  locale  in- 
fiammazione ; e pare  che  questo  stesso  materiale  somministrar  possa  il 
copioso  e puriforme  sedimento  delle  orine  , e render  quasi  consimile 
la  materia  dell7  evacuazioni  ventrali.  Di  tanto  in  tanto  succede  in 
questa  malattia  il  tumor  flemmonoso  de7  testicoli  , quale  abbiam  ve- 
duto terminare  all7  improvviso  con  fatale  soffocazione  , per  effusione 
di  sangue  nella  cavità  del  petto.  Dippiù  , per  crise  imperfetta  in 
questa  malattia  nascono  frequentemente  ancor  angine  , ascessi  polmo- 
nari , che  minacciano  tise  mortale  ; alle  volte  compariscono  macchie 
miliari  spezialmente  bianche  , come  ancora  ne  procedono  diversi  vizii 
de7  nervi  per  metastasi  fatta  sopra  di  essi. 

§.  320.  Cura.  Tutto  ciò  che  riguarda  la  cura  della  febbre  in- 
fh  minatoria  complicata  si  è in  varii  luoghi  esposto  ($$*  46.  62.  71. 
q5.  112.)  , c resterà  molto  meglio  dichiarato  nella  descrizione  di  al- 
tre malattie.  La  cura  della  febbre  semplice  infiammatoria  consiste 
nel  mitigar  prestamente  la  riazione  eccessiva  del  sistema  vascolare  , 
e rimpeto  degli  umori;  e nel  moderare  con  bevande  copiose  diluenti 
subacide  la  effervescenza  del  sangue  , e la  sua  natura  irritante  i va- 
si ; nel  rimuovere  dagli  ammalati  ogni  stimolo,  nell7 incitare  biande- 
mente  verso  il  termine  della  malattia  quell7  escrezioni  specialmente  , 
per  mezzo  delle  quali  la  natura  ordisce  le  crisi  ; e nel  distruggere 
quanto  si  può  gli  effetti  degli  sconcerti  , o le  malattie  secondarie  , 
in  cui  può  esser  passata  la  febbre  infiammatoria. 

La  smodala  riazione  del  cuore  e de7  vasi  reprimesi  efficacemente 
col  salasso  : poiché  questo  diminuendo  la  massa  del  sangue  , che  de- 
v 7 esser  posta  in  movimento  dal  cuore  e dalle  arterie,  sminuisce  la 
cagione  delia  irritazione  e del  molo  eccessivo,  toglie  la  soverchia  pie- 
nezzede7  vasi  ì la  pressione,  e quindi  lo  spasmo  ragioni  dell7  acca- 
ldi amento  ; ripristina  l’elasticità  de7  vasi  che  contribuisce  primiera- 
mente alle  secrezioni  , e la  libertà  dei  movimenti  ; facilita  il  riassor- 
bimento del  sangue  , della  linfa  , del  siero  travasati  nella  cellulosa; 
riordina  1’  escrezioni.  Sul  momento  il  salasso  è rivulsivo  per  rispetto 
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alla  parte  disiatile  dall"  apertura  della  vena.,  o dell  alleila  j abben- 
che  siasi  attribuito  troppo  a quest7  effet  lo  , eh*  eluderà  sempre  i cal- 
coli matematici  istituiti  su  la  macchina  animale  : a riguardo  poi  del- 
la parte j in  cui  si  è incisa  la  vena,  e la  quale  riceve  molto  sangue, 
è per  qualche  tempo  derivativo  \ diminuisce  le  forze  del  corpo  ecces- 
sive , e tendenti  alla  sua  propria  distruzione.  Quindi  apparisce  chia- 
vamenie  , che  il  salasso  è uno  de  piu  grandi  rimedii  nelle  malattie 
quando  è ben  indicato  ma  che  di  questo  più  che  di  ogni  altro  fre- 
quentemente si  abusa  in  medicina . 

La  indicazione  del  salasso  dedurre  si  deve  , non  dalla  sola  na- 
tura dei  corio  detto  crusta  y cotenna  infiammatoria  , ma  dalla  vee- 
menza de7  sintomi  (§.  116.).  Nel  caso  in  cui  si  vegga  necessario,  quan- 
to più  presto  e sul  principio  della  malattia  facciamo  trarre  sangue  , 
tanto  miglior  effetto  se  ne  ottiene.  Non  pertanto  anche  più  tardi  „ ed 
in  qualunque  stadio  della  malattia  sia  indicato  dai  sintomi  , si  può 
con  sicurezza  praticare  il  salasso.  Non  si  può  per  una  fallace  ipotesi 
impunemente  differire  neppure  un7  ora  il  salasso,  nò  sospenderlo,  per 
esser  già  elassi  tre  0 quattro  giorni,  nè  tampoco  per  la  comparsa  del- 
la mestruazione  , nè  a motivo  deli7  età  senile  o infantile. 

La  quantità  del  sangue  da  estrarsi  è determinata  dall7  età  , dai 
sesso  , dalla  costituzione  dell7  infermo  , e dalla  intensità  della  malat- 
tia. In  generale  , quando  la  febbre  è accompagnata  da  infiammazione 
locale  , spezialmente  di  qualche  viscere  più  nobile , ordinariamente  si 
deve  cacciare  maggior  quantità  di  sangue.  1 bambini  per  altro  diffi- 
cilmente soffrono  abbondanti  salassi  , ma  piuttosto  convengono  loro 
le  mignatte y e le  coppette  scarificate  ; le  quali  per  altro  anche  ne- 
gli adulti , dopo  aver  represso  l7  impeto  della  febbre  col  salasso  ge- 
nerale , se  mai  vi  sia  qualche  infiammazione  locale , vuotano  molto 
bene  i vasi  dei  luogo  infiammato  , e mitigano  , lo  spasmo  , la  ten- 
sione , i dolori.  Agli  adulti  travagliati  da  questa  febbre  giova  poco 
l3  estrazione  , benché  spesso  ripetuta  , di  poche  once  di  sangue  ; ma 
un  solo  e sufficiente  salasso  istituito  con  ampia  ferita  supera  la  ma- 
lattia molto  più  sicuramente  , che  se  si  traesse  maggior  quantità  di 
sangue  ma  a riprese  per  più  lungo  tempo. 

Intanto  , sotto  i medesimi  segni  e sotto  qualsia  costituzione  \ non 
vi  è sempre  la  necessità  di  abbondante  salasso  ; nè  la  cura  della  feb- 
bre infiammatoria  consiste  in  cacciar  molto  sangue  senza  discrezione , 
e senza  misura.  Perciò  stimiamo  assai  pericoloso  il  versarlo  fino  allo 
svenimento  5 nè  si  può  attendere  l7  effetto  del  salasso  appena  pratica- 
to ; e non  si  deve  frequentemente  ripeterlo  senza  urgente  necessità. 
Ma  sebbene  la  quantità  del  sangue  da  estrarsi  non  possa  esser  limita- 
ta ad  un  numero  di  salassi  , però  si  deve  sempre  rammentarsi  che 
nelle  malattie  stesse  d7  indole  infiammatoria  la  natura  abbisogna  di 
un  grado  di  forza  nel  termine  della  malattia  \ e che  conviene  guar- 
darsi di  trucidar  crudelmente  con  la  lancetta  coloro  , che  sarebbero 
forse  stati  risparmiati  dalla  stessa  malattia.  (io3) 

Refrigeranti.  Sebbene  V azione  dei  refrigeranti  così  delti  sopra 
dei  corpo  animale  avvenir  non  possa  tal  quale  si  osserva  fuori  del 
corpo  per  mezzo  di  sali  medii  sciolti  in  acqua,  pure  si  vede  che 
tanto  i salì  neutri  quanto  gli  acidi  vegetabili  spesso  producono  buo- 
nissimi effetti  iu  questa  febbre  , rallentano  lo  spasmo  deVtfi,  rimc- 
vvono  gli  ostacoli  opposti  al  cuore,  e diminuiscono  Lardar  Soglia- 
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mo  prescrivere  nitro  sciolto  in  decollo  dì  orzo  , di  avena  , orna- 
equa  tresca  da  circa  due  dramme  a mezz’  oncia  al  giorno  ; però  da- 
to in  quantità  maggiore  abbiam  veduto  non  tollerarsi  che  da  inolio 
pochi  , e da  più  robusti.  Spesse  volte  la  stessa  irritabilità  dello  sto- 
maco F indebolisce  all*  uso  prodigo  di  sale  ammoniaco . Perciò  noi 
frequentemente  usiamo  le  polveri  temperanti  (N.  XVII.)  ; sogliamo 
agi*  infermi  somministrar  in  varie  forme  succhi  recenti  ed  aciduli  di 
trutta  mature^  o cremor  di  tartaro,  o aceto  misto  adacqua  e mele. 
Se  non  osti  F eccessivo  tuono  del  cuore  e de3  vasi,  non  vi  è bevanda 
dell*  acqua  fresca  più  convenevole  e più  grata  agi*  infermi. 

Però  nessuna  delle  cose  anzidette  arriverà  a moderare  il  calore 
animale  , se  P atmosfera  che  circonda  P ammalato  non  è molto  pu- 
ra , e di  grata  e mediocre  freschezza.  L3  aria  troppo  fredda  in  grave 
infiammazione  spezialmente  de 3 poi  moni  , danneggia  il  corpo  ed  i pol- 
moni stessi  ; ma  la  condizione  temperata  dell*  aria  , il  frequente  ma 
cauto  stare  fuori  di  letto  più  di  ogni  altro  mezzo  , mitiga  gli  ar- 
dori eccessivi^  F ambascia  i delirii,  ed  altri  sintomi  della  febbre 
infiammatoria . 

In  questa  febbre  non  è punto  minore  il  vantaggio  ed  il  bisogno 
di  clisteri  di  acqua  con  nitro  ed  ossimele  , o di  siero  di  latte.  Non 
e urgente  qui  F indicazione  di  purganti  , se  pur  non  lo  richieggono 
i segni  delle  saburre  gastriche  ; ma  questo  caso  è molto  frequente 
e perciò  dopo  del  salasso  può  promuoversi  alquante  volte  al  giorno 
Fevacuazione  ventraie*  e non  senza  utile  manifesto,  con  polpa  di  ta- 
marindi * con  cremor  di  tartaro  e nitro  sciolti  in  siero  di  latte  , op- 
pure in  acqua. 

Qualora  prevediamo  la  vicina  risoluzione  della  malattia  per  via 
di  sudori , dobbiamo  rendei*  la  cute  cedevole  e pervia  agli  umori  , 
ed  invitar  questi  verso  la  superficie  con  leggieri  diapnoici.  Spesso  i 
bagni  e le  fomentazioni  tiepide  sono  di  grande  ajuto  in  questo  caso  ; 
e qualche  bevanda  salina  mescolata  a certa  quantità  di  vino  antimo- 
niale * F infuso  di  sambuco  , ed  altra  tiepida  bevanda  secondano  Fin- 
dicazione.  Guardiamoci  però  di  promuovere  intempestivamente  il  su- 
dore in  questa  malattia-*  e di  fare  scoppiare  da  calore  oppressivo  un 
micidiale  incendio  con  F uso  imprudente  di  stimolanti  j poiché  gli  e- 
Sanremi  f che  sotto  si  nocivo  trattamento  comparir  sogliono  su  la 
cute  , non  recano  alleviamento  alcuno  nella  malattia  ; e si  osserva 
dF  essi  presagiscono  facil  passaggio  di  questa  febbre  in  nervosa. 

Se  sopravvenga  agF intermi  emorragia  dal  naso,  non  si  deve  ar- 
restarla con  astringenti  , nè  con  qualunque  altro  mezzo  ; salvo  il  ca- 
so in  cui  F emorragia  sudetta  minacci  gran  perdita  di  forze. 

In  questa  malattia  non  convengono  i vescicanti  a meno  che 
non  tosse  degenerata  in  altra.  È ben  vano  il  soccorso  che  su  l'uomo 
vivo  si  attende  dalla  forza  solvente  delle  cantaridi  ; è chimerica  la 
maggiore  spessezza  del  sangue  tuttora  circolante  per  li  vasi.  Intanto 
però  se  le  forze  della  vita  abbattute  da  profusi  salassi  o da  altre  ca- 
gioni non  infiammatorie  , e se  talora  i forti  delirii  con  polsi  assai  de- 
boli lo  richiedessero,  e se  la  diminuzione  di  qualche  infiammazione  lo- 
cale già  ottenuta  con  salassi  lo  permettesse  , non  condanniamo  F uso 
di  vescica lorii , sotto  acquali  cessano  talvolta  gli  spasmi  , e compa- 
riscono i sudori.  Altre  volte  al  sopore  ed  al  delirio  * che  sopravven- 
gono in  questa  malattia  , utilmente  si  oppongono  le  scarificazioni  su 


1’  occìpite  , o le  coppette  , o le  mignatte  applicate  dietro  agli  orecchi 
o su  le  tempie  o su  le  narici , ed  anche  ! apertura  della  vena  giu- 
golare  se  lo  stato  delle  forze  comportar  lo  possa. 

L3  uso  della  china  in  questa  febbre  , benché  lodato  da  molti  , 
in  pochissimi  di  questi  casi  può  essere  innocente.  Anche  le  febbri  in- 
termittenti che  talvolta  manifestano  indole  infiammatoria  , dalla  chi- 
na spesso  vanno  convertite  in  continue/  e se  non  vi  sia  molto  sensi- 
bile remissione  di  questa  , o grande  abbassamento  di  forze  , io  tal 
caso  Tazione  di  corroboranti  e di  quelle  sostanze  che  innalzano  moi® 
to  V energia  vitale  non  può  non  danneggiare  gli  ammalati. 

Quello  che  competa  di  fare  negli  ascessi  occasionati  da  crise  ta- 
lora imperfetta  della  febbre  infiammatoria  , può  facilmente  desumer- 
si dalle  regole  esposte  in  altro  luogo  ($.  112.).  (io/*). 

La  convalescenza  , ed  il  riacquisto  delle  forze  suol  prestamente 
seguire  alle  febbri  infiammatorie.  Perciò  qui  non  è molto  urge?ite 
P indicazione  di  corroboranti,  e di  cibi  nutrienti;  tantoché  per  l'uso 
molto  sollecito  e prepostero  di  alimenti  e di  vino  , sovente  ricompa- 
risce la  malattia  poco  prima  superata.  Le  sole  forze  della  natura  c 
P età  giovanile  per  lo  più  bastano  a vincere  le  conseguenze  della 
malattia  ; e sotto  P uso  di  un  vitto  vegetabile  e facilmente  digeribi- 
le s P infuso  di  china  preparato  a freddo,  più  di  qualunque  altra 
cosa  è valevole  a ristabilir  pienamente  la  salute. 
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F 0 R M 0 L E MEDICINALI 


CITATE  NEI  5§.  PRECEDENTI. 


N.  L Decotto  risolvente. 

Prendasi  : di  radice  di  gramigna  un  oncia 

Si  faccia  bollire  in  sufficiente  quantità  di  acqua , tanto  che, 
quindi  colata  resti  di  due  libbre. 

N.  IL  Polvere  risolvente. 

Pr.  Di  cremore  di  tartaro  polverizzato  mezz  oncia  , 
di  tartaro  emetico  un  granello  : (i). 

Si  mescolino  esattamente  y e si  divida  la  mistura  insci  par- 
ti eguali. 

Alle  volte  con  mezz  oncia  di  cremor  di  tartaro  si  mescolimi 
due  granelli  di  tartaro  emetico. 

N.  III.  Pozione  salina. 

Pr.  di  spirito  di  Minderero  , e 

A infuso  di  sambuco  , tre  onde  di  ciascuno  ; 
di  ossimele  semplice  un  oncia  : 

Si  mescolino . 


N.  IV.  Soluzione  emetica, 

Pr.  Di  tartaro  emetico  granelli  tre  : 

Si  sciolgano  in  tre  once  A acqua  distillata . 

N.  V,  Polvere  emetica. 

Pr.  Di  radice  A ipecacuana  polverizzata  granelli  venti  , 
di  tartaro  emetico  un  granello  : 

Si  mescolino. 


(i)  Presso  di  noi  il  tartaro  emetico  si  prepara  con  cremor  di  tartaro  e pol- 
vere di  Algarotti  col  metodo  risaputo.  L’Autore. 
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N.  VI.  Emeto-eatartieo 

Pr.  Di  sale  inglese  uri  oncia  , 

di  tartaro  emetico  granelli  due  : 

Pi  sciolgano  in  sei  once  di  acqua  distillata 

/ 

IN.  VII.  Polvere  purgante. 

Pr.  Di  polvere  della  radice  dì  gialappa  dramma  mezza , 
di  tartaro  vitriolato  scropolo  uno  ; 

Si  mescolino. 


N.  Vili.  Polvere  lassativa. 

Pr.  Di  sale  inglese  uri  oncia  e mezza , 
di  manna  scelta  uri  oncia  : 

Si  sciolgano  in  sei  once  di  acqua . 


N.  IX.  Altra  pozione  lassativa. 

e 

Pr.  Di  radice  dì  rabarbaro  contuso  una  dramma  , 
di  foglie  di  sena  due  dramme  , 
di  sale  inglese  mezz  oncia  : 

Si  mettano  in  infusione  in  sufficiente  quantità  di  acqua  bol- 
lente ; dopo  averla  colata  , e rimasta  a circa  sei  on* 
ce , vi  si  sciolga  di  manna  scelta  un  oncia • 

IN.  X.  Polvere  nauseante* 

Pr.  Di  radice  ipecacuana  polverizzata  grafie  Ili  due  t 
di  zuccaro  bianco  uno  scropolo  : 

Si  mescolino 

N.  XL  Polvere  nauseante  stibiata» 

Pr.  Di  tartaro  emetico  un  granello  ; 
dì  zuccaro  bianco  uno  scropolo  : 

Si  mescolino  » e se  ne  faccia  una  polvere « 

I}.  XII.  Soluzione  amarai 

P>\  Di  estratto  di  genziana  dramme  due ? 

Sciolgasi  in  quatte  once  dì  acqua  di  menta  piperita* 
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IN.  XIU.  Soluzione  amara  vinosa, 

Pr.  Di  estratto  di  genziana  dramme  due  : 

Si  sciolga  in  quattr  once  di  vino  di  Cipro . 

N.  XIV.  Aceto  canforato, 

Pr.  Di  canfora  dramma  una  : 

Pestandosi  in  un  mortajo  di  marmo  si  disciolga  in  venti 
gocce  di  spirito  di  vino  rettificato  ; vi  si  aggiungano 
di  zuccaro  bianco  due  once  : 

Dopo  che  il  tutto  sarà  ben  tritato  e sciolto  , vi  si  affonda - 
no  di  buon  aceto  dieci  once . 

N.  XV.  Emulsione  arabica. 

Pr.  Di  gommi  arabica  mezz  oncia  , 

di  mandorle  dolci  decorticate  num.  tre  „ 
di  zuccaro  bianco  dramme  due  : 

Si  pestino  assieme , ed  agitandole  continuamente , vi  si  ag- 
giunga tanto  d olio  di  mandorle  recentemente  espres- 
so, quanto  se  ne  possa  unire  con  questa  massa ; quin- 
di a poco  a poco  vi  si  versino  oli  once  di  acqua  , e 
si  coli , 

M.  XYL  Pozione  antiemetica. 

Pr.  Di  sale  alcalino  vegetabile  gr . venti  : 

Diasi  involto  in  carta  : 

Pr.  Di  succo  di  pomo  di  cedro  recentemente  spremuto  oncia  %— « 
Si  dia  in  un  vase  di  vetro. 

Si  mescolino  , e nell  atto  dell  effervescenza  si  beva  dall’ in * 
fermo. 

N.  XVII.  Polvere  temperante, 

Pr.  Di  cremore  di  tartaro  polver.  oncia  mezza  , 
di  nitro  purificato  una  dramma  e mezza  : 

Si  mescolino  , e sì  divìdano  in  sei  porzioni  eguali \ 
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DILUCIDAZIONE 


DEL 


Ìje  ambiguità  l1  eccezioni  e le  complicazioni  che  traspariscono  nell’  opera  si 
può  confidare  ornai  di  cancellarle  con  prospetti  generali , secondo  gli  odierni 
progressi  della  scienza. 

La  teorica  delle  febbri  in  generale  e delle  particolarità  di  esse  va  a rice- 
vere un  cambiamento  essenziale  cd  importante  : la  di  cui  istoria  analitica  io 
esporrò  in  altra  occasione  ed  in  altro  luogo  ; dove  manifesterò  i miei  argomen- 
ti , quelli  di  Broussais  , e finanche  le  indirette  osservazioni  di  G.  P.  Frank  su 
tale  assunto  (a). 

Io  qui  ne  riassumo  le  conclusioni  generali. 

L’Autore  (nel  §.  3.  pag.  i.)  scrive  & La  febbre  è il  segnale  di  alcune 
malattie  che  la  malattia  stessa  »• 

L’  analisi  mia  , e quindi  le  speculazioni  di  Broussais  fanno  favorevolmente 
interpretare  il  significato  di  quella  proposizione  del  nostro  autore  , inspiratagli 
dalle  osservazioni  proprie,  ma  oscurata  dall’ antica  e comune  opinione  su  la  es- 
senzialità delle  febbri. 

§.  i.  La  febbre  è assoluto  o relativo  acceleramento  della  pulsazione  arte- 
riosa ; prodotto  da  irritazione  nel  centro  del  sistema  arterioso. 

2.  La  irritazione  febbrile  ha  per  centro  il  cuore  e le  arterie  massime  : e 
tale  irritazione  rarissime  volte  è idiopatica  ; ordinariamente  è simpatica  , cioè 
prov veniente  da  altre  parti  del  corpo  interne  o esterne  , d’onde  la  irritazione 
si  comunica  al  centro  arterioso  per  mezzo  del  sistema  nervoso , e dell’  arterio- 
so stesso. 

3.  La  irritazione  ed  anche  la  infiammazione  locale  può  procedere  più  o 
men  lungo  tempo  occulta  , cioè  senza  altri  sintomi  locali  specialmente  dolorifi- 
ci ( b ) :così  pure  la  febbre  spesso  derivante  da  tali  irritazioni  od  anche  infiam- 
mazioni interne  ed  invisibili  si  suppone  malattia  , e malattia  generale  , senza 
sede  nè  alterazione  locale  , e senza  cagione  irritativa. 

4.  La  irritazione  febbrifera  può  talvolta  esser  fomentata  dalla  medesima 
cagione  irritativa  : e molte  volte  cessando  questa  , può  restare  , anzi  procedere 
la  irritazione  o la  infiammazione  già  cominciata.  Nel  primo  caso  convien  dissi- 
pare la  cagione  morbifera  , se  sarà  possibile  : nel  secondo  caso  bisogna  atten- 
dere soltanto  a dissipare  la  superstite  irritazione  o infiammazione  — - E siccome 


(a)  Ved.  nota  (e)  al  § 9.  pag.  82. 

(ò)  Ved.  G.  P.  Frank  Lib.  II.  §§.  ini  , 12%. 
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(talvolta  coesistono  nell’ organismo  e la  cagione  irritante  ed  ii  processo  irritativo 
medesimo  ; perciò  in  tal  caso  è uopo  dissipare  per  quanto  è possihile  1'  una  e 
V altro. 

5.  La  cagione  irritante  e quindi  febbrifera  può  esser  totalmente  locale  ; 
può  circolare  col  sangue  : può  essere  comune:  può  essere  specifica.  Nel  primo 
caso  conviene  dissipar  la  cagione  locale  con  mezzi  locali  : nel  2.  caso  con 
mezzi  generali  : nel  3.  caso  con  mezzi  comuni  : nel  4*  0350  con  Mezzi  spe- 
cifici. 

6.  La  sede  idiopatica  della  irritazione  febbrifera  suol  essere  sovente  lo  sto- 
maco , l’ intestino  , o il  fegato  , o diversi  punti  del  centro  nervoso  ^ o il  pol- 
mone , o qualche  altra  parte  dell’  organismo. 

7.  Quindi  le  infiammazioni  esterne  , e le  interne  manifestate  da  altri  sin- 
tomi locali  specialmente  dolorifici  , sogliono  provocar  la  febbre:  questa,  aven- 
do per  fomite  irritazioni  o infiammazioni  manifeste  , dicesi  perciò  sintomatica . 

8.  Le  febbri  prodotte  da  irritazione  interna  non  ancora  manifestata  da  al- 
tri sintomi  locali  , e perciò  di  origine  ignota  , diconsi  essenziali  , come  a di- 
re senza  cagione  nè  sede  locale  ( §.  3.  p.  81.  ) Ma  queste  sono  anch*  esse 
realmente  sintomatiche  , cioè  prodotte  da  cagioni  e da  condizioni  irritative  , 
più  o meno  locali , simpatiche  , o idiopatiche  del  sistema  arterioso. 

9.  Le  febbri  nervose  , le  gastriche  , le  infiammatorie  , riguardate  e pre- 
fisse anche  dal  nostro  Autore  per  essenziali  (3.  8.  ) , non  sono  pei  principii 
anzidelti  che  evidentemente  anch’esse  sintomatiche.  Quindi  si  può  nuovamente 
conchiudere  non  esser  le  febbri  che  tutte  sintomatiche  (c). 

10.  Le  parti  di  forte  e tenace  tessitura  organica  , quando  sono  irritate  , 
vagiscono  9 e sogliono  produrre  la  febbre  , con  sintomi  più  veementi  , diutur- 
ni j e poco  irregolari. 

11.  Le  parti  di  tessitura  organica  delicata  , e principalmente  il  parenchi- 
ma nervoso  . il  nevrilema  , quando  sono  irritate  , riagiscono  sul  principio  con 
leggieri  sintomi  febbrili  , i quali  rapidamente  si  rendono  gravissimi  , ed  an- 
nunziano prossimo  pericoio  della  vita  : perchè  quelle  delicatissime  parti  non  pos- 
sono riagire  fortemente  nè  lungamente  , ma  ne  restano  prontamente  oppresse 
© disorganizzate.  Da  qui  si  deduce  il  processo  rapido  e pericoloso  di  queste  feli- 
bri dette  nervose,  maligne,  perniciose.  E quindi  si  rileva  che  le  febbri  nervo- 
se non  sono  tutte  essenzialmente  iposteniche/  ma  hanno  anch’esse  origine  dalia 
irritazione  , che  faciìissimamente  vi  degenera  in  oppressione , in  debolezza  in- 
diretta , in  disorganizzazione  fatale. 

12.  La  irritazione  in  generale  , o la  locale  suole  avvenire  sopra  il  fondo 
© la  diatesi  più  o meno  iperstenica.  Allora  il  metodo  curativo  dev’  essere  loca- 
le , ed  ordinariamente  debilitante. 

13.  La  irritazione  avviene  talvolta  sul  fondo  o diatesi  più  o meno  iposte- 
nica;  che  dicesi  ordinariamente  irritazione  o infiammazione  spuria.  In  questo 
caso  il  metodo  curativo  antifebbrile  dev’  essere  in  generale  corroborante  ; per 
diminuire  o togliere  la  troppa  irritabilità  generale  stabilita  su  la  atonia  : non 
mancando  di  dissipare  , se  ancora  vi  esiste  , e s’  è possibile  , la  cagione  irri- 
tante , e la  condizione  irritativa  locale. 

14.  La  forza  organica  può  esser  esaltata  nella  irritazione  : può  questa  ma- 
nifestarsi con  sintomi  corrispondentemente  ipersteniei  — La  forza  organica  può 
essere  diminuita,*  ed  allora  manifestasi  con  sintomi  generali  ordinariamente  ipo- 
stenie! — La  forza  organica  può  essere  oppressa  , e si  manifesta  la  oppressione 
con  segni  di  debolezza,  detta  perciò  falsa , apparente = Quindi  la  prima  è eu- 


(c)  Queste  conclusioni  (8 , g,)  dedotte  da  mìa  particolare  analisi  , io 
cominciai  a manifestare  nel  mio  studio  particolare  fin  dal  1811  , come  m 
altro  luogo  sarà  provato.  La  maggior  parte  dello  sviluppo  di  questa  teori- 
ca è tratta  da  Bronssais  , che  ne  ha  cominciata  a pubblicare:  il  dettaglia 
dal  1816. 
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r&feile  con  mezzi  debilitanti — - la  seconda  con  eccitanti  — la  terza,  ossia  la  de- 
bolezza oppressiva,  dev  esser  curata  con  opportuni  disopprimenti,  ossia  general- 
mente debilitanti. 

ib.  Laonde  principalmente  nelle  febbri  nervose  dette  maligne  , pernicio- 
se, ec.  la  irritazione  nervosa  dev5esser  curata  a tempo  con  opportuni  evacuan- 
ti , debilitanti  : chè  se  tal  metodo  si  pratichi  tardi  , o se  sarà  sproporzionalo, 
può  nuocere  : perchè  trovando  poi  la  degradazione  e la  disorganizzazione  già 
incominciata,  il  salasso  ed  altri  simili  evacuanti  e debilitanti  in  generale,  non 
possono  che  sollecitare  la  disorganizzazione  nervosa,  e la  morte. 

16.  I debilitanti  , oltre  ai  salassi  , al  nitro  , ed  altri  proposti  dalFÀutor 
nostro  in  questo  Trattato , ed  in  quello  delle  infiammazioni  , sono  benanche 
> preparati  di  stibio.  Laonde  non  è meraviglia  se  suol  egli  prescriverne  nel- 
le forme  febbrili  ipersteniche , ma  più  nelle  oppressive. 

17.  Quindi  si  può  conchiudere  , che  la  Scienza  non  riconosce  rimela 
propriamente  antifebbrili  diretti  o specifici  — - Antifebbrili  non  sono  che  i ri- 
medii  , che  dissipano  la  irritazione  , o la  cagione  irritante  febbrifera  : non 
sono  perciò  che  antifebbrili  indiretti,  siano  essi  locali,  o generali,  comuni  , 

specifici;  secondo  la  sede  o la  indole  della  cagione  irritante,  o della  con- 
dizione irritativa  organica. 

ì8.  Adunque  se  le  febbri  non  sono  che  sintomi  d’irritazione,  come  sin- 
tomi sono  tutte  le  sensibili  alterazioni  delle  funzioni  ; perciò  le  febbri  sono 
da  classificarsi,  e quindi  da  curarsi  secondo  le  differenze  essenziali  delle  malat- 
tie ; e principalmente  secondo  la  primaria  divisione  dell5  indole  dinamica  delle 
malattie;  e poi  secondo  la  diatesi,  secondo  le  sedi  , e finalmente  secondo  1 ti- 
pi , le  successioni  , le  provvenienze , ed  altre  condizioni  secondarie  delle  m&lai» 
tie  (d).  Quindi  è che  , distinguendo  lo  stato  della  iperstenia  , della  ipostenia  , 
e della  oppressione,  si  saprà  ben  discernere  i casi  , nei  quali  V Autor  nostro 
prescrive  i mezzi  eccitanti  , od  i debilitanti  : e si  saprà  profittare  con  utilità 
dei  precetti  deli5  Autore  , di  non  abusare  contro  dei  mezzi  eccitanti  , o dei  de» 
bilitanti  , per  prevenzioni  ipotetiche  : difetto  in  cui  si  può  cadere  in  tutt’i  par- 
titi sistematici. 

I luoghi  dell5  Autore,  che  meritano  di  essere  allegati  0 illustrati  dalle  sud- 
descritte  vedute  generali  sono  principalmente  i §§.  28.3b.57.90.9iri  100. 101.1 12. 

19.  La  irritazione  febbrifera  , occulta  (e)  , per  aumento  o per  giunta  del- 
la cagione  irritante  , 0 per  intrinseco  esaltamento  della  vitalità  della  parte  , o 
per  intime  condizioni  irritative  del  sangue  o di  altri  umori  , o per  essersi  tra- 
scurato P opportuno  metodo  ani1  irritativo  , o per  essersi  praticato  il  contrario 
metodo  stimolante,  ec.  può  progredire  e crescere  a segno  da  degenerare  in  in- 
fiammazione, più  o meno  intensa;  ed  allora  si  manifesta  per  altri  segni  inflam- 
matorii locali.  Qui  adunque  nel  senso  di  quest’  analisi  non  vi  è complicazione 
di  affezioni  differenti,  e quasi  digressive  ; ma  bensì  un  naturale  passaggio  più 
© men  rapido  da  leggiero  a più  o men  grave  grado  d’  iperstenia  , dall’  irrita- 
zione all1  infiammazione  , che  aneti5 essa  sostiene  fomenta  ed  accresce  la  febbre. 
Nella  ipotesi  delle  febbri  essenziali  tale  infiammazione  si  crede  secondaria  , e 
prodotta  e sostenuta  dalla  febbre  supposta  essenziale. 

20.  L”  irritazione  primitiva  febbrifera  avendo  sede  in  una  parte  organica  , 
per  cagioni  straordinarie  , o per  condizioni  locali  (f  ) , sotto  F organismo  feb- 
brile si  può  manifestare  in  altra  parte  un’  alterazione  più  o meno  corrisponden- 
te al  periodo  remittente  o intermittente  della  febbre  stessa  : quest5  affezione  è 
sopraggiunto  ed  accessorio  fenomeno  della  febbre. 


(d)  Ved.  nella  mia  Nosologia  generale  , Sez.  I.  Cap . Ili . , Art.  VI. 
VII.  Vili.  IX.  X.  XI.  XII.  pag.  120  e scg. 

(e)  §.  3 . pag.  81. 

(f)  Ved . mia  Nosologia  gener.  Sez . I.  Cap . III.  Art . 1.  §»  V.  pag 
9 6 9 ed  Art . XII.  p.  180  seg. 
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21.  Quindi  s’ intende  come  essendo  ia  irritazione  e ia  infiammazione  non 
altro  che  gradi  di  una  identica  affezione  iperstenica,  così  la  febbre  che  provie- 
ne da  irritazione  può  esacerbarsi  , passando  alla  infiammazione  : perciò  se  la 
febbre  è sintomatica  della  infiammazione,  è pur  sintomatica  della  irritazione. 

22.  La  infiammazione  talvolta,  la  irritazione  sovente  è mobile  e vaga,  (g) 
cioè  può  essere  più  o meno  remittente  ; e nella  remittenza  può  produrre  o to- 
tale intermittenza  o remittenza  della  febbre  i siccome  nel  suo  aumento  produce 
il  parosismo,  o la  esacerbaziene  febbrile. 

23.  Tutt’  i sintomi  delle  febbri  credute  essenziali , e dette  nervose  , o ga- 
striche , o infiammatorie  , corrispondono  a quelli  delle  infiammazioni  dei  diver- 
si organi , del  sistema  nervoso,  o del  sistema  gastrico  (fi)  ec.  se  non  che  i sin- 
tomi delle  febbri  supposte  essenziali  sogliono  essere  meno  intensi. 


(q)  Ved.  la  mia  Nosologia  generale  Sez°  /.  , 

(A)  Il  confronto  dei  sintomi  febbrili  con  gl  infiammatomi  tara  esposta 
nella  mia  Dilucidazione  generale  al  trattato  delle  infiammazioni  , cioè  al  Ltb. 
IL  deir  Autore. . 
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1 EBBRE  in  generale  §.  i.  pag.  f.  Natam  §.  2.  ivi.  Definizione  §.3. 
ivi  $.4.  Sintomi  p.2.  precursori  §.  5./?.  2 costitutivi  §.6.  ivi.  Lassezza 
ivi  a.  Freddo  febbrile  ivi  b.  Cagioni  del  freddo  febbrile  pag.  o.  Ejf  et- 
ti ivi.  Calore  ivi  c.  Cagioni  del  calore. ivi  Effetti  del  calore  svi  Calore 
apparente  p . 4.  Polso  ftbbr.  ivi  d . Cagioni  febbr.  j 8.  p.  5.  Ma- 
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12  Conclusione.  $5.  ivi.  Segni  della  crisi . 5*  jv*0  '£>sio^os'TE“’' 
co  delle  febbri . l'p . pag . i3.  Terapìa  delle  febbri  /#. 
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5o.  ivi.  Convalescenza  §.  21.  ivi. 
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erratiche : semplici , composte:  quotidiana  semplice  , . doppia  ? 
duplicata:  Quintana:  larvata  pag.  18  19  20.  Pronostico  gene- 
rale delle  febbri  intermittenti  §.  5/.  Z^ZT*  Cura  generale  del- 
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/.  Febbre  intermittente.  52.  Sintomi  §.  5.9.  ivi.  Di- 
versità §.  54.  17.  Cagioni.  §.  25.  ivi.  Divisione  §.  2G.  i\ì 

Cura  5(9.  />(7^-.  21. 

Febbre  periodica  intermittente  legittima  nervosa  2g.pctg.  23.  sem- 
plice. J4.  /?«£•.  54.  Cura.  Ì9. 26.  China  §.  40.  ivi.  Tewz- 
7?o  r/ft  amministrarla  §.  41  • ivi.  Altri  medicamenti , oppio  t 
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47.  5(9.  C4zm  sintomatica  generale.  §.  48.  pag°  ‘29\ 
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INFIAMMAZIONI 


PROSPETTO  GENERALE  DELLE  INFIAMMAZIONI. 


§.  121.  Infiammazione  si  dice  F aumento  di  calore , di  tensione  , di 
volume  , e di  durezza  in  una  parie  del  corpo  animale  vivente  * per 
lo  più  con  sensazione  di  dolor  fisso  o ardente  o lancinante  , o pulsa- 
livo  , o gravativo  ; talvolta  senza  dolore  ; con  colore  acceso  o rosso 
intenso  ; quasi  sempre  con  febbre,  con  polso  per  lo  più  pieno , forte, 
e duro,  spesso  contratto  e piccolo,  talora  quasi  naturale;  con  eviden- 
te tendenza  del  tumore  alla  suppurazione  od  alla  cancrena. 

§.  122^  Fallacia  de*  sìntomi.  I,  segni  qui  descritti  (§.  121.)  in- 
dicano F infiammazione  presente  ; ma  dalla  mancanza  di  alcuni  di 
essi  non  si  può  legittimamente  dedurre  F assenza  delF  infiammazione. 
Spesse  volte  sono  i visceri  occupati  da  infiammazioni  occulte  ; anzi 
fin  le  parti  esterne  talvolta  sono  vessate  da  infiammazione  cosi  pro- 
fonda j che  in  quel  luogo  in  cui  non  si  era  manifestato  rossore  nè 
quasi  tumore  alcuno  , le  carni  o,  le  ossa  ivi  sottostanti,  sono  consu- 
mate da  umor  sanioso  o puroiento,  Spesso  non  vi  è dolore  nelle  of- 
talmie croniche  , nella  lise  polmonare  , nelle  pevipneumonie  , nella 
infiammazione  dello  stomaco  , degl*  intestini  * del  fegato  ; e quando 
sopraggiugne  la  paralisi,  o qualche  alti' affezione  grave  del  sensorio 
comune  , perdesi  la  sensazione  delle  affezioni  locali.  Non  io  tutte  le 
infiammazioni  cresce  I*  impelo  o la  frequenza  del  polso  ; e non  sem- 
pre la  infiammazione  sopprime  le  funzioni  stesse  degli  organi;  talmen- 
te che  nel  voler  dare  il  giudizio  delF  esistenza  di  fiogosi  interna  si 
deve  considerar  non  un  solo  de*  segni  suddescritti  (121)  , ma  la  som- 
ma di  ttìtt’  i sintomi  , le  cagioni  anteriori  , e Jl  genio  della  costitu- 
zione predominante  delF  anno.  (1) 

<J.  123.  Divisione  Varia  puranche  F indole  della  infiammazione 
secondo  la  parte  che  occupa  , interna  , o esterna  ; e tra  queste  il 
capo  , il  collo,  il  petto,  Faddome,  i membri,  o la  superficie  ester- 
na ; secondo  che  costituisce  una  malattia  o primaria  o secondaria  di- 
penda 1 -’-tche  altra  ; secondo  che  accompagna  © la  febbre  in» 
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termitlente  ($.  68.)  „ o la  infiammatoria  (§.  114.)  , o la  gastrica 
($•  98-)  ? o ia  nervosa  ($.  80.)  , o procede  assoluta  (§.  122.).  Quin- 
ci i sarà  o benigna  , o maligna  , o talvolta  anche  periodica  ; e com- 
pie il  suo  corso  in  forma  di  malattia  acuta , o di  cronica . Le  infiam- 
mazioni sogliono  ancor  collegarsi  con  altre  malattie  ; onde  risulta 
F infiammazione  semplice  , o complicata  : per  esempio  , vi  sono  in- 
fiammazioni , le  quali  molto  spesso  vanno  unite  ai  contagii  del  va- 
cuolo , del  morbillo  , o della  lue  venerea  , al  materiale  reumatico  , 
al  catarrale,  o ad  altro*,  e quelle  danno  incentivo  a questi-,  o quel- 
le da  questi  dipendono.  Per  lo  più  le  infiammazioni  assumono  un  ca- 
rattere epidemico , e si  vanno  osservando  familiari  e quasi  endemiche 
in  certe  contrade. 

In  ragione  della  violenza  e della  sede  della  infiammazione  ester- 
na , secondo  che  è o superficiale  e diffusa  , o circoscritta  a guisa  di 
tumore  e profonda,  F infiammazione  si  chiama  risipola  nel  pi  imo  ca- 
so , nel  secondo  flemmone.  Della  prima  si  parlerà  altrove  : il  secon- 
do costituisce  un  tumore  infiammatorio  caldo  , rosso  intenso  , splen- 
descente , elevalo  nel  mezzo,  spesse  volte  acuminato , ed  esattamente 
circoscritto,  con  dolore  detrattivo  per  lo  più  forte  e pulsante;  e ter- 
mina frequentemente  in  ascesso.  Nel  principio  suol  chiamarsi  flogosi , 
la  quale  non  è che  il  grado  minore  dei  flemmone.  (2) 

5*  124.  I menzionali  sintomi  (<£,  T2i.)  della  infiammazione  viep- 
più si  dichiarano  in  questo  caso  , perchè  subiscono  grandi  cambiamen- 
ti io  ragione  deiF  indole  varia  della  febbre  che  accompagna  F infiam- 
mazione ($.  3 23.)  , della  differenza  delle  cagioni,  e delia  diversità 
delle  pani  che  occupa.  Per  lo  più  i fenomeni  della  febbre  infiam- 
matoria ($.  ufi.)  son  più  violenti  nel  caso  di  locale  infiammazione  , 
la  quale  perciò  si  vede  più  proclive  e disposta  a degenerare  in  asces- 
so: se  però  il  tumore  è stato  prodotto  da  materiale  reumatico  od  a ® 
tritico  , e se  è superficialmente  infiammata  la  cute  esterna  , special- 
mente  per  fomite  bilioso,  F infiammazione  difficilmente  va  a termi- 
nare con  suppurazione  , la  quale  pur  sarà  mite.  Se  tale  affezione  è 
complicata  coi  sintomi  della  febbre  nervosa  ($.  82.)  o se  una  molto 
veemente  infiammazione  occupa  una  parte  membranosa  , delicata  , ed 
assai  sensibile,  allora  F infiammazione  va  spesso  a degenerare  in  can- 
crena : e così  qualunque  complicazione  della  infiammazione  inverte 
F ordine  consueto  dei  sintomi  ; e non  solamente  cambia  F aspetto  di 
una  stessa  malattia  , ma  talvolta  richiede  un  metodo  di  cura  quasi 
totalmente  diverso.  (3) 

5*  125.  Le  cagioni  della  ffbbre  infiammatoria  (§.  318.)  agendo 
in  preferenza  sopra  di  una  parte  del  corpo  , se  mai  vi  ha  prodotto 
«no  stimolo  più  forte  ne  nasce  nel  sistema  particolar'e  di  quel  tale 
luogo  quello  stesso,  che  nel  generale  contribuisce  ad  eccitare  intense 
vibrazioni  del  cuore  e dei  vasi  maggiori.  Le  infiammazioni  primiline 
per  la  maggior  parte  invadono  quasi  senza  risentimento  del  cuore  , 
le  arterie  del  luogo  affetto  pulsano  e vibrano  con  violenza  , e cresce 
il  calor  della  parte  prima  che  F intero  sistema  vascolare  risenta  la 
diffusione  dello  stimolo  , e forte  vi  riagisca.  Veggiamo  dunque  evi- 
dentemente esaltate  e la  forza  vitale  e la  sensibilità  nervosa  nella  par- 
te , che  va  a subir  Finfìammazione  • come  lo  stomaco,  il  quale  nel- 
lo stato  sano  gradiva  ii  blando  calore  di  un  aroma  piccante  , o di 
uno  spirito  ardente  > compreso  dalia  infiammazione  enormemente 'si 


convelle  per  una  goccia  di  liquore  assai  mite  , o fio  di  acqua.  Le 
passioni  , Y erubescenza  e l’improvviso  pallore  del  volto,  la  frequen- 
za del  polso,  gli  occhi  arrossiti  e torvi  nell’  ira  , come  pure  l’azione 
dei  contagii  su  la  circolazione  , ci  convingono  appieno  dell’  influenza 
imperiosa  dei  nervi  su  le  arterie  che  circondano  e su  le  vene.  Quan- 
to è maggiore  il  tòno  delle  fibre  muscolari  e la  energia  della  irrita- 
bilità dipendente  da  quello,  altrettanto  ne  è maggiore  la  disposizione 
al  flemmone  ; e quanto  è più  sensibile  una  parte  del  corpo  , tanto 
più  soggetta  vedesi  alle  infiammazioni.  La  semplice  puntura  delle  api 
risveglia  notabile  infiammazione  al  luogo  ; ed  un  atomo  di  polverìo 
appena  visibile,  su  la  palpebra  promuove  intensa  flogosi  dell’ occhio; 
tali  irritami  cagioni,  non  tanto  perchè  chiudono  ed  ostruiscono  i va- 
sellini,  quanto  perchè  stimolano  specialmente  i nervi , producono  ere- 
tismo de’  vasellìni  , e spasmodica  agitazione  su  i liquidi  contenutivi  ; 
sotto  la  quale  agitazione  qnindi  nella  tela  cellulare  vicina  lateral- 
mente dai  vasi  vien  espressso  sangue,  o umor  linfatico,  o coagulabi- 
le ; e dopo  aver  subito  un  cambiamento  ne  trapela. 

Non  ogni  stimolo  si  vede  produrre  gli  effetti  stessi  e sopra  i ner- 
vi , e sopra  l’irritabilità  arteriosa  (§.  118.)  ; perciò  non  ogni  irrita- 
zione può  produrre  infiammazione  : bisogna  che  molti  di  essi  stimoli 
concorrano  , perchè  senza  tentar  gli  altri  sensi  ( senza  produrre  alcu- 
n5  altra  sensazione  ) , circolando  liberamente  coi  sangue,  ed  affettan- 
do la  polpa  nervosa  e 1’  irritabilità  arteriosa  , promuover  possano  i 
sintomi  della  febbre  infiammatoria  ; laddove  applicati  per  qualche 
tempo  ad  una  parte  del  corpo,  constituiscono  l’ infiammazione  locale . 

Con  quanta  maggiore  intensità  l’irritazione  accende  la  infiamma- 
zione , e quanto  è più  violenta  la  vibrazione  de’  vasi  , tanto  più  in 
quella  parte  si  sopprimono  le  secrezioni  : ma  per  un  leggiero  grado 
d5  infiammazione  geme  una  linfa  abbondante  e di  vario  colore  ; la 
quale  nel  primo  caso  raccolta  intorno  ai  vasi  infiammati  e nella  cel- 
lulare vicina  , se  non  è sparpagliata  prontamente,  concotta  per  mez- 
zo della  febbre,  somministra  il  materiale  primitivo  della  marcia  futura. 

Le  irritazioni  che  danno  più  frequente  occasione  alle  infiamma- 
zioni riduconsi  a queste  ; lesioni  meccaniche  , ferite  , contusioni  , con- 
cussioni , fratture  , lussazioni  , corpi  estranei  molesti  per  lo  peso  , o 
pel  volume  , o per  la  figura  o per  lo  movimento  ; distensione  del- 
le fibre  , compressioni  , corrosioni  , combustioni  ; qualunque  sostanza 
acre  , specialmente  il  materiale  reumatico  , il  morbilloso  , ec.  drasti- 
ci , veleni  o chimici  o animali  o vegetabili;  il  freddo  intenso,  e tut- 
to ciò  che  si  è poco  innanzi  mentovato  ($.  118.). 

Nel  sangue  vollero  investigar  la  causa  della  infiammazione  colo- 
ro , i quali  dall’avere  osservato  il  corio  del  sangue  in  tali  malattie, 
conchiusero  della  maggior  densità , o della  dissoluzione  della  linfa. 
Questa  membrana  detta  crosta  o cotenna  pleuritica  derivante  dalla 
linfa  concreseibile  occorre  spessissimo  nelle  malattie  infiammatorie  , 
egli  è vero;  ma  non  si  va  a rappigliare  sul  sangue  fin  dal  principio 
della  malattia;  e non  rare  volte  comparisce  sul  sangue  di  uomini  sa- 
nissimi ; a modo  che  non  si  può  senza  errore  attribuire  ad  essa  la  ca- 
gione vera  della  infiammazione.  In  una  malattia  sommamente  infiam- 
matoria estratto  il  sangue  da  una  vena  , porzione  di  esso  aggrumasi 
e presenta  la  cotenna  ; un'  altra  porzione  non  si  caglia  e sembra  san- 
gue di  uomo  ben  sano.  II  sangue  delle  gravide,  0 quello  che  si  cac- 
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eia  da  una  vena  tenuta  mollo  tempo  legata  contrae  una  tenacissima 
cotenna  ; e non  è tanto  rara  a comparir  questa  nelle  malattie  che 
centono  molto  poco  dell5  infiammatorio.  Sicché  da  un  fenomeno  tanto 
incostante  f e dalle  sperienze  istituite  sul  sangue  estratto  dalle  vene  # 
conchiuder  non  si  può  senza  rischio  di  errore  , della  natura  dei  san- 
gue che  circola  ancor  per  li  suoi  vasi  con  libertà  e speditezza. 

Nella  parte  infiammata  i vasi  hanno  una  special  condizione  : dì 
modo  che  perseverando  in  essi  l' irritazione  e l’eretismo  , con  una  se- 
erezione  morbosa , valgono  a produrre  quell’  effetto,  che  il  solo  con» 
tatto  dei  fuoco  deli’  aria  , o degl’  acidi  minerali  avrebbe  appena 
potuto  su  la  linfa  di  un  uomo  sano  ($  , 8.),  11  glutine  animale  così 
espresso  è tanto  disposto  a concrescere  in  masse  solide  ed  in  membra- 
ne , che  in  pochi  giorni  agglutina  morbosamente  alcune  parti  conti- 
gue naturalmente  separate  ^ e le  circonda  di  un  sacco  membranoso  , 
e talvolta  vascolosa  s come  1'  abbiamo  noi  più  volte  veduto  ; o ne 
infarcisce  il  corpo  delle  glandole  x o il  parenchima  de’  visceri  ; li 
i tempie  di  materiale  poliposo  e successivamente  concrescibile  , e li  di- 
spone ad  ostruzioni  ed  a scirri  irresolubili.  (4) 

§'  12 8.  Le  terminàzìoni  dell’ infiammazione  possono  esser  diver- 
se. li  materiale  travasato  nella  cellulare  è riassorbito  , e per  blanda 
risoluzione  va  a dissiparsi  la  tensione  e lo  spasmo  delle  parti  : nel 
qual  caso  riportata  già  in  circolazione  la  linfa  cambiata  dalla  infiam- 
mazione in  modo,  che  poco  o nulla  ritiene  dell’indole  pristina  del 
principio  nutriente,  in  forma  di  umor  purulento  va  espulso  per  orF 
sta  , o per  secesso  o per  salivazione  , o finalmente  per  metastasi  , 
per  sudori  fetidi  , o in  forma  di  esautemi  : o 1’  umore  coagolato  sta- 
gnando nell’ambito  celluloso  de5  vasi  infiammati^  col  caior  dsutur*» 
no  va  a formare  ascessi  maturi  la  di  cui  materia  talvolta  riassor- 
bita e versata  nel  torrente  del  sangue  , va  espulsa  come  irritante  e 
non  aita  alla  nutrizione;  o pure  suscita  un’altra  nuova  ed  etica  feb- 
bre : o la  linfa  concrescendo  con  le  cellule  concilia  alla  parte  una 
durezza  enorme,  principio  talvolta  di  scirro  con  insensibilità  della 
parte  stessa  : altre  volte  la  violenza  deli’ infiammazione  distruggendo 
ia  sensibilità  e 1’  irritabilità  , la  circolazione  , e ’l  color  naturale  del- 
la parte,  induce  lo  sfacelo  ; ovvero  la  cancrena  , se  vi  resta  ombra 
di  vita.  Alle  volte  avendo  P infiammazione  compresa  una  parte  ester- 
na , non  solamente  la  materia  purulenta  di  cui  si  è parlato,  ma  an- 
che senza  di  questa  ^ gran  copia  di  siero  si  va  prontamente  ad  accu- 
mulare nelle  cavità  che  circonda  la  parte  già  infiammata  , e ue  na- 
sce P idropisia  acuta  , ed  anche  la  purulenta  , per  cui  svaniscono  i 
dolori  ed  i sintomi  della  infiammazione:  o talvolta  gran  quantità  di 
sangue  si  travasa  in  qualche  cavità  del  corpo,  o nella  stessa  cellu- 
losa del  viscere  affetto.  Se  P infiammazione  ha  occupata  la  superficie 
della  cute  , allora  al  cessar  dell’  infiammamenlo  avviene  la  desqua- 
mazione delP epìderme  in  tenue  forfora  o in  larghe  pellicole  | 
qual  desquamazione  va  preceduta  spesso  da  collezione  di  umor  siero- 
so ed  in  pane  coogulabile  in  picciole  bolle,  e nella  parte  lascia  cro- 
ste dure  e tenaci.  Finalmente  in  molti  svanisce  Pinfìammazione  acu* 
ta  f ma  sopravviene  la  cronica  ; con  cui  talvolta  va  alternando  un 
efflusso  di  materia  puriforme  , senza  indizio  di  esulcerazione.  (5) 

. .§■  I27-  Natura  della  risoluzione.  La  risoluzione  stessa , la  qua- 

le dissipa  dalla  parte  infiammata  ogtp  intacco  (se  si  eccettui  una  su* 
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perslite  disposizione  a simili  infiammazioni),  sì  ottiene  per  mezzo  del- 
la stessa  febbre  moderata  , in  corpi  per  altro  ben  sani  : ma  non  vi  è 
tempo  prefisso  a tale  operazione  ; nella  infiammazione  violenta  , o 
nella  infiammazione  di  qualche  viscere  nobilissimo  ci  è riuscito  di  ot- 
tener dalla  natura  la  risoluzione  dopo  il  decimo  giorno  ,,  ed  anche 
dopo  il  quarto  per  mezzo  di  salassi  replicati  ^ e di  altri  simili  ajuti. 
In  molte  infiammazioni  confirmate  e lunghe  non  si  può  aspettar  la 
risoluzione  ; e se  per  tal  fine  si  trae  sangue  , si  abbattono  con  estre- 
mo pericolo  le  forze  della  natura  , assolutamente  necessarie  per  una 
mite  suppurazione. 

§.  128.  Precesso  della  suppurazione.  È imminente  la  suppura- 
zione d;  un  tumore  infiammatorio  , se  la  violenza  della  infiammazio- 
ne ha  distrutta  la  disposizione  alla  risoluzione , se  la  materia  irritan- 
te ha  una  specifica  tendenza  a formare  ascesso  ; o se  abbiano  gl?  in- 
fermi un  abito  cachettico  , o se  nella  parte  affetta  vi  è stabilita  estre- 
ma debolezza,  e perciò  vi  sì  rimarchi  abbassamento  di  riazione.  L3in- 
espiente  suppurazione  viene  annunziata  dall3  abbassamento  delia  feb- 
bre e del  dolore  senza  cagion  manifesta  , e senza  evacuazione  solila 
ad  eseguir  la  risoluzione  (J>.  126.);  dalla  pulsazione  del  tumore  , dal» 
la  cresciuta  mollezza  , o dalla  edematosa  enfiaggione  delia  cute  . che 
poi  la  suppurazione  sia  fatta  e completa  ce  lo  indica  una  febbrella 
continua  , la  quale  desta  orripilazioni  dopo  aver  mangiato  ^ si  va  e- 
sacerbando  la  notte  , e rimettewnelle  ore  matutine  eoo  sudori , con 
sete  continua  , e con  molesta  secchezza;  la  fluttuazione  della  marcia  , 
oppure  P efflusso  la  espulsione  ed  il  gurgito  di  essa  ; 1 emaciazione 
del  corpo  coti  grande  appetenza  di  cibi  ; V edema  de3  piedi  „ il  rossor 
delle  gote  verso  la  sera  , un  calore  urente  e secco  , la  diarrea  , ed 
altri  sintomi  proprii  della  parie  suppurata. 

Ma  molti  di  quei  segni  non  costituiscono  sicura  diagnosi  della 
suppurazione  già  completa  , ovvero  non  accom^àgnano  evidentemen- 
te un  ascesso  interno.  Perciò  .tante  volle  o si  suppone  esservi  suppu- 
razioni non  esistenti  o si  travede  esservi  vomiche  occulte  che  consu- 
mano qualche  viscere  ; di  modo  che  lo  stesso  rigurgitar  delia  mate- 
ria purulenta  dall3  interno  , spesse  volle  suggerisce  fallace  argomento 
di  esulcerazione.  • K 

Diciamo  pus  o marcia  una  materia  che  si  rinviene  in  una  pia- 
ga non  impura,  © in  ascesso  flemmonoso;  uri|or  blando , bianchiccio , 
opaco  , crasso  a guisa  di  molle  pulte  , o di  cremore  di  latte  ^ piu 
greve  dell3  acqua,  nella  quale  appena  disciolto  caia  a fondo  , di  un 
odore  specifico  e quasi  non  fetido  ^ che  non  si  coagula  per  freddo  in- 
tenso j nè  per  avanzata  temperatura  , nè  da  spirito  di  vino,  ma  sol» 
tanto  da  soluzione  di  sale  alcalino  fìsso  e vegetabile.  Però  una  ma- 
teria pun forme , la  quale  non  deriva  da  qualche  ascesso  o da  piaga, 
alle  volte  conviene  onninamente  co3  mentovati  segni  ; ma  (sebben  di- 
stinta dal  moccio)  non  è paragonabile  col  pus . Questa  materia  gela- 
tinosa espressa  per  violenza  della  infiammazione  (§.  125.),  senza  im- 
piagamento  della  parte  , e che  copiosamente  trasuda  per  semplice  Do- 
gmi degli  occhi,  dei  polmoni  , della  vescica  , o dell3  uretra  ; o che 
tattrovasi  nel  fondo  delle  acque  degl*  idropici  , o che  forse  in  abbon- 
danza dai  bronchi  si  separa  nella  lise  pituitosa  , dovrebbesi  discerne- 
re dal  pus  vero  , almeno  per  la  sola  diversità  della  cura  ; ina  non 
può  esserne  distinta  affano  col  mezzojfT  una  soluzione  alcalina.  Que- 
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sto  pus  vero  sebbe  n derivi  , come  la  materia  par  forme  o pus  spu- 
rio, da  uti  poco  di  siero  e di  linfa  alterata  per  vizio  della  secrezio- 
ne , pure  ci  sembra  differirne  di  gran  lunga  : perchè  si  vede  che  que- 
sto pus  non  potendosi  convertire  in  nuove  membrane  , ed  in  nuovi 
ligamenti  pure  con  un  processo  quasi  tutto  proprio  assimila  a se  » 
le  parli  contigue  e la  cute  stessa  ^ e le  converte  in  sostanze  parisi- 
inili  i e perchè  riassorbito  nel  sangue  , non  solamente  si  va  elimi- 
nando dalla  natura  per  diversi  emuntorii  come  la  materia  purif or- 
me, ma  ancora  ( esaltata  perdiuturna  infiammazione)  provoca  la  feb- 
bre  suppuratoria  e la  elica;  e perchè  finalmente  costituisce  il  veico- 

10  comunissimo  di  varii  contagii.  Talvolta  senza  esser  preceduta  una  i 
febbre  manifesta  o infiammazione  , pullulano  nelle  malattie  alcuni 
ascessi  spumi,  la  materia  de’quali  non  essendo  maturata  con  fomen-- 

11  diuturni,  e con  una  preparazione  della  parte,  costituisce  generalmen- 
te , non  un  vero  pus  , ma  una  materia  puriforme  per  mezzo  della 
sola  forza  locale  infiammatoria  de7  vasi  , senza  concorso  del  cuore  , e 
serica  febbre;  o per  lo  solo  ristagno  della  linfa  nelle  cavità,  o per 
qualunque  altra  ignota  alterazione  delle  secrezioni. 

Per  intender  dunque  la  differenza  della  materia  puriforme  non 
solamente  dal  moccio,  ma  anche  dal  vero  pus , bisogna  che  il  me- 
dico rammenti  bene  la  difficoltà  che  s’incontra  nel  giudicar  delle  sup- 
purazioni in  parti  interne  ; e che  in  tal  caso  devesi  tirar  la  certezza 
della  diagnosi  dal  considerare  con  occhio  assai  pratico  la  cagione  ed 
il  corso  della  malattia. 

Il  buono  e lodevole  pus  non  vien  preparato  nell7  ascesso  nè  nel- 
la  piaga  , se  le  forze  della  vita  sì  generali  che  locali  , cioè  della 
parte  in  cui  avvien  la  suppurazione,  o molto  si  esaltano,  o diminui- 
scono per  effetto  contrario.  Perciò  la  piaga  si  dissecca  per  eccessiva 
infiammazione,  ed  i rudimenti  del  pus  nel  flemmone  sono  cambiati  in 
sanie  cancrenosa  ; i€a  sotto  la  febbre  e sotto  la  riazione  della  parte 
indebolita  geme  un  umor  tenue,  sanguigno  , acre  , e fetido  chiamato 
icore  ; o pure  un  liquore  sieroso  e pallido.  (6) 

129.  Condizioni  clelV  induramento  , e dello  scirro.  La  linfa 
cambiata  dall’azione  morbosa  de’  vasi  , arretrata  e stagnante  in  quel- 
li medesimi  o nella  vicina  cellulare,  talvolta  acquista  una  durezza 
poliposa  e callosa  , or  cresce  aderendo  alla  superfìcie  delle  membra- 
ne e dei  canali  ambienti  , n’empie  ed  infarcisce  la  cavità,  e distrug- 
ge o rallenta  moltissimo  la  circolazione  degli  umori  in  quelle  cavità 
o nelle  parti  vicine.  Quindi  il  ©alor  nativo,,  il  senso,  e l’azione  or- 
ganica delle  parti  e dei  visceri  indurati  vanno  a mancare  o restano 
impediti , crescendo  il  loro  volume  0 restando  la  lor  sostanza  avviz- 
zita sotto  piccola  e dura  mole.  Intanto  ne  provengono  diversi  gradi 
d 7 induramento  ; e l’organo  che  include  tal  materiale  influisce  varia- 
mente su  questa  : la  linfa  stagnante  semplice  o mista  a qualche  a- 
crimonia  tende  alla  corruzione  , di  cui  è capace  ; e sorgono  diversi 
fenomeni  secondo  la  varia  irritazione  de’  nervi  di  questa  parte  affet- 
ti , e secondo  la  differenza  del  viscere  medesimo.  11  materiale  che 
ristagna  specialmente  nel  sistema  glandolare  , indica  gran  tendenza 
allo  scirro  ed  al  cancro:  e siccome  questi  quasi  mai  non  riconoscono 
V origine  dalla  infiammazione  precedente  , così  gl7  induramenti  delle 
altre. parti  derivati  da  flogosi  difficilmente  acquistano  indole  maligna. 

Le  parti  sorprese  da  infiammazione  si  rendono  dure  ; sia  per  la 
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struttura  spugnosa  e lassa  delia  sostanza  propria  di  esse  parti,  sia  per 
la  debolezza  della  febbre,  o piuttosto  della  riazion  febbrile,  cagiona 
ta  in  parte  da  prodigati  salassi  , o per  1'  uso  imprudente  degli  astri- 
genti  ostinatamente  applicati,  o finalmente  per  ignota  tendenza  della 
linfa  a rappigliarsi.  Non  si  dirà  esser  troppo  rara  questa  conseguenza 
dietro  le  infiammazioni,  se  attentamente  si  considerino  tanti  aneliti  e 
dispnee  dopo  le  peripneumonie  , tante  anchilosi  dietro  1’  artriddc  , 
tanti  restringimenti  dei  canali  escretori  dopo  le  infiammazioni  dell’eso- 
fago , della  trachea,  degl’intestini  , e dell’uretra  ; e finalmente  tan- 
te callosità  ed  ossificazioni  per  lo  più  dipendenti  da  occulta  infiam- 
mazione dei  vasi  ($.  118.)  (7). 

i3o.  Cancrena.  Quella  parte  del  corpo  che  ha  perduto  il 
calor  proprio  , la  sensazione  (piuttosto  sensibilità)  , o 1’  irritabilità  , 
il  tòno  e l’elasticità  , ma  che  mostra  color  livido  e piombino;  oche 
finalmente  , essendo  privata  di  senso  e di  moto  si  corruga  , e cessan- 
dovi la  circolazione  del  sangue  si  corrompe , s’  indura  , e si  raffred- 
da , chiamasi  morta.  Questa  tal  morte  particolare  se  incipiente  dice- 
si cancrena  ; se  completa  si  denomina  sfacelo  ; se  la  parte  affetta 
s’ irrigidisce  come  una  mummia  , chiamasi  cancrena  secca ; se  la  par- 
te morendo  si  ammollisce  per  l’abbondanza  dei  succhi  stagnanti  e cor- 
rotti j dicesi  cancrena  umida . 

La  subitanea  o la  quasi  subitanea  cessazione  del  dolore  eccessivo,, 
dell’ardore,  del  calore  nella  parte  infiammata  , il  cambiamento  del 
colore  da  rosso-gajo,  in  rosso  carico  intenso,  livido  o nero  , la  com- 
parsa di  tante  longitudinali  strisce  livide  lungo  i vasi  , la  solleva- 
zione su  la  parte  infiammata  di  alcune  bollicine  brune  (flittene)  ri- 
piene di  siero  giall’  oscuro  quasi  sanguigno  o nerognolo  , 1’  abolizione 
del  movimento  arterioso  e del  muscolare  (nella  parte)  , la  separazio- 
ne dell’  epidemie,  la  permanenza  delle  fovee  che  con  ledila  si  vanno 
ad  imprimere  su  quei  tumore  già  molliccio  e freddo  lo  sviluppo 
di  fluidi  aeriformi  tra  la  cellulare  , cioè  l’ enfisema  , indicano  nel- 
la parte  la  cessazione  della  vita  , e lo  sfacelo. 

Nella  cancrena  umida  si  avverano  i principali  e la  maggior 
parte  degli  enumerati  sintomi  ; ma  in  questa  vi  è dippiù  eh’  è mol- 
to sollecito  r effetto  di  un  icore  putridissimo  su  i nervi  prossimi  , 
ed  il  riassorbimento  di  quello  nella  massa  degli  umori  j per  cui  con 
massimo  pericolo  della  vita  presto  si  dichiarono  i sintomi  della  feb- 
bre nervosa  ($$.  87.  88.)  , o cancrenosa  , e rapidamente  alle  parti 
si  diffoude  la  cancrena. 

La  cancrena  secca  cammina  men  sollecita  , e campeggia  per  più 
lungo  tempo  senza  febbre  ; fino  a che  o degenera  in  umida,  o si  cor- 
ruga come  una  mummia  , o se  ne  separa  spontaneamente  gran  parte 
dal  corpo. 

Ma  come  ordinariamente  di  tutto  il  corpo  , così  , tal  volta  di 
una  parte  avviene  V asfissia , come  costa  da  molte  osservazioni.  Per- 
ciò si  deve  con  molta  riserba tezza  pronunziar  dello  stato  di  questa 
parte  ; e saper  si  deve  che  non  tutte  le  cancrene  ci  è permesso  di 
trattare  con  ruvidezza spezialmente  se  non  siasi  ancor  manifestata  la 
putrescenza. 

Le  cagioni  della  cancrena  posson  esser  molte  , ed  indipendenti 
dalla  sola  infiammazione.  Tutto  ciò  che  distrugge  1’  azione  de*  vasi  e 
dd  nervi  d\  una  parte  , se  su  questa  per  molto  tempo  agisce  , neces- 
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saldamente  v’  indurrà  mortificazione.  Quindi  spessissime  volte  o senza 
infiammazione  , o preceduta  od  accompagnata  da  questa , producono 
la  cancrena  le  cagioni  che  passiamo  ad  enumerare  : la  distensione  , 
1#  contrazione  , la  compressione  , la  lasciatura  molto  stretta,  il  de- 
cubito , la  contorsione , la  soverchia  reptazione  , 1*  in  barn  ma  mento  > 
il  travaso  di  sangue  , o di  un  siero  acre  > talvolta  il  freddo  intenso, 
la  combustione  , un  umor  degenere  d’  indole  specifica  , scorbutico  , 
venereo  , putrido  , gastrico  , contagioso  > metastatico  , velenoso  , od 
altro  somigliante;  coni’  anche  talora  corpi  estranei , irritanti;  lo  spas- 
mo diuturno  comunque  eccitato,  o un  dolore  violento  , la  paralisi  , 
il  marasmo  , o la  degenerazione  delle  arterie  in  sostanza  ossea,  e co- 
se simili. 

Siccome  però  la  cancrena  va  frequentemente  unita  con  1*  infiam- 
mazione , così  bisogna  sovvenirsi  che  non  si  deve  ricercarne  la  causa 
nella  infiammazione;  o almeno  che  non  sempre  la  cancrena  è accom- 
pagnata da  quella  : che  se  anche  la  cancrena  abbia  avuto  origine 
dalla  infiammazione  , e le  vada  manifestamente  unita  , pure  dopo  al- 
cuni giorni  e forse  molto  più  presto  la  febbre  stessa  infiammatoria 
facilmente  cambia  indole  , e va  a complicarsi  con  la  febbre  nervosa 
($.  9°-)-  (S) 

i3i.  La  idropisia  acuta  non  rara  a seguire  le  infiammazioni 
de' visceri  ($  126.)  , suol  derivare  o dalla  violenza  della  malattia  * 
o dall’  uso  sconsigliato  dei  salassi.  Nel  principio  intorno  al  viscere  af- 
fetto vanno  a raccorsi  le  acque  sole  , o unite  a quantità  di  linfa  coa- 
gulabile , o di  sangue  : bene  spesso  va  a minorarsi  1’  infiammazione  , 
€ succedono  rapidamente  diversi  fenomeni  d’idropisia  di  varie  specie  , 
cui  si  accompagnano  i segni  della  febbre  non  ancora  ben  estinta.  (9) 

102.  li  pronostico  chiarissimo  delle  infiammazioni  si  deduce 
dai  segni  enumerati  (§§.  119*  ^26.  I2f.  128.  I2g.  i3o.  i3l.)  , non 
meno  che  dall’istoria  medesima  della  cancrena  , che  in  questi  casi  a 
ragione  sempre  devesì  temere.  Si  prevede  la  cancrena  se  la  febbre  è 
più  intensa  di  quanto  si  dovrebbe  sperarla  nello  stadio  della  suppu- 
razione , e se  quella  ha  costantemente  deluso  ogni  rimedio  ; se  vi  è 
altra  malattia  complicata  , sia  cronica  sia  acuta , la  quale  o per  con- 
tagio , o per  certa  acrimonia  insidia  la  forza  vitale  : si  può  la  can- 
crena presumere  dall’indole  della  cagione  infiammatoria  sì  interna  che 
esterna,  e dall’azione  permanente  di  essa  sopra  di  qualche  parte  mol- 
le e spugnosa  , molto  sensibile  , o vestita  di  sottil  membrana  , e se 
quell*  azione  non  possa  esser  facilmente  rimossa  ; dai  repentino  ab- 
bassamento delle  forze  vitali  nell’affezione  locale;  da  molto  sensibile 
mutazione  dei  volto  , da  ribrezzo  enorme,  o finalmente  dalla  repen- 
tina cessazione  del  dolore  nella  parte  ; se  compariscono  singhiozzi  , 
ansietà  , meteorismo  , lipotimie  , raffreddamento  agli  estremi  , diar- 
rea. Questi  sintomi  tutti  , men  ambigui  per  le  parti  esterne  che  per 
le  interne  , paragonati  con  altri  segni  (jj.  i3o.)  quasi  sempre  indica- 
no 1’  imminenza  o il  principio  della  cancrena  : e manifestano  che 
quando  la  cancrena  dipende  da  affezione  esterna  , se  manchi  la  feb- 
bre cancrenosa  , e se  una  infiammazione  più  viva  , ed  una  incipien- 
te suppurazione  che  circonda  e limita  la  caucrena  ci  facciano  sperar 
la  separazione  della  parte  mortificata  , allora  il  pericolo  sarà  mino- 
re ; ma  che  il  pericolo  sarà  grave  e certo  se  la  cancrena  dipende  da 
affezione  interna. , 


§.  i33.  La  cum  della  infiammazione  diversifica  molto  a riflesso 
della  diversa  natura  della  infiammazione  stessa  ($.  123.)  , in  ragione 
che  manca  la  febbre  ($.  122.)  , a riguardo  dell3  indole  diversa  di  es- 
sa febbre  se  mai  accompagni  la  cancrena  ($$.  68.  80.  98.  114.)  , e 
finalmente  a contemplazione  delle  cause,  dei  soggetto,  della  parte 
affetta  , del  tempo  della  cura.  Dev’essere  molto  ben  calcolato  il  va- 
lor della  infiammazione  si  esterna  che  interna  > della  febbre  , del- 
1* eccesso  delle  forze  vitali  5 e della  costituzione  dominante  dell’anno» 
L’  infiammazione  interna  attesa  la  nobiltà  e dilicatezza  maggiore  de5 
visceri  per  lo  più  richiede  soccorso  prontissimo  , o almeno  quando  è 
trascurata  suol  produrre  funeste  conseguenze. 

La  risoluzione  (§.  127.),  senza  di  cui  non  si  assicura  la  vita  a 
molte  parti  , è la  indicazione  primaria  che  ci  si  presenta  nella  cura 
delle  infiammazioni.  Ma  non  ogni  infiammazione  ammette  e impone 
la  risoluzione  : ci  servono  di  esempio  le  ferite  contuse  , le  piaghe  , 
il  vaiuolo,  i foruncoli,  o i depositi  critici  che  profengooo  alle  parti 
esterne. 

Procurasi  la  risoluzione  allontanando  le  cagioni  occasionali  , mo- 
derando lo  spasmo  e l’eccessiva  riazione  delle  parli  infiammate , smi- 
nuendo la  massa  de’ fluidi  esuberanti  o nel  tutto,  o in  qualche  par* 
te  del  sistema  vascolare  , secondo  le  regole  sopra  esposte  ($,  120  ). 

Dunque  in  ragione  della  diversità  delle  cagioni  ($.  118.  126.)  si 
deve  ridurre  Posso  fratturato  oppur  lussato  , F ernia  , il  prolasso  ; 
estrarre  i corpi  estranei  dalla  ferita  , o da  altro  luogo  a cui  sono  in- 
fitti ; togliere  o divertir  la  pletora  generale  o particolare  per  mezzo 
del  salasso  generale  o locale  , con  scarificazioni  , con  mignatte  , con 
vitto  vegetabile  e scarso  , e con  bevande  acide,  diluenti:  bisogna  con 
opportuni  e specifici  rimedii  correggere  , rivellere  , eliminare  qualche 
sostanza  impura  , acrimoniosa  , stimolante  , latente  o nella  parte  in- 
fiammata > o nell’  addome  , o altrove  : finalmente  è d’  uopo  destra- 
mente e con  accuratezza  rimuovere  tutto  ciò  che  può  agitare  , com- 
primere , infarcire,  distendere,  irritare  il  cuore  e le  arterie,  o tutto 
il  complesso  del  luogo  infiammato. 

In  tal  maniera  possiamo  riconoscer  le  cagioni,  o indebolir  la  vio- 
lenza dello  spasmo  , effetto  o coeffetto  di  quelle.  11  salasso  praticato 
con  ampia  apertura  ripetuto  a norma  del  bisogno , ordinariamente  non 
tanto  scarso  ne  tampoco  abbondante  da  produrre  lìpotimie  , o pure 
istituito  su  le  vene  della  parte  infiammata  o prossima  a questa,  smi- 
nuisce la  quantità  del  sangue  , e modera  1’  impeto  eccessivo  del  cuo- 
re e delle  arterie;  reprime  efficacemente  lo  stimolo  locale.,  l’eretismo 
e 1*  enorme  tensione  dei  vasi  , e favorisce  moltissimo  il  riassorbimen- 
to del  materiale  stagnante  nella  cellulare.  Quando  F irritazione  do- 
lorosa e spasmodica  dipende  da  pienezza  locale  de’  vasi  , e dall’  im- 
pedito riflusso  del  sangue  nelle  vene  piuttosto,  che  dall’ impulso  del- 
la seguente  colonna  del  sangue  , non  si  deve  neppur  preferire  F arte- 
notomia  «h’  è troppo  incomoda  , e talvolta  da  temersene  irreparabile 
emorragia»  Giovano  moltissimo  in  questo  caso  le  scarificazioni  , e le 
mignatte  : come  nelle  infiammazioni  esterne  e superficiali  , non  meno 
che  nelle  interne  e profonde  giova  pure  F applicazione  di  malattia  , 
di  fomenti  tiepidi  , di  vapori  e cataplasmi  emollienti. 

Se  poi  la  costituzione  del  luogo  infiammato  sia  molto  debole  , 
se  violenta  distrazione  0 concussione  di  essa  produca  irritazione  > se 
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mai  gli  organi  genitali  siano  invasi  dalla  infiammazione  promossavi 
dall’  acerrimo  contagio  della  lue  venerea  o della  blennorrea  se  le- 
sione esterna  di  qualche  nervo  dei  membri  venga  ad  infiammar  que- 
sti , se  un  gelo  intenso  apporti  la  flogosi  , e se  la  concussione  e la 
frattura  della  calvarie  minacci  1’  encefali  tide  ; allora,  vuotali  prima 
un  poco  i vasi  della  parte  , può  giovar  molto  1’  applicazione  di  co- 
se fredde  > se  si  arrivi  a tempo.  In  caso  diverso  , del  vino  ovvero 
dell’aceto  bollito  con  erbe  aromatiche,  e misto  ad  acqua  e sale  am- 
moniaco applicatovi  sopra  , corrobora  le  parti  esterne  suggellate  du 
contusione  , e specialmente  prive  del  tòno  naturale. 

Se  non  a tutte  le  infiammazioni  convengono  gli  emollienti , ne 
occorrono  alcune  le  quali  cedono  facilmente  dopo  qualche  salasso,  u 
dietro  1’  azione  del  linimento  volatile  , o delle  cantaridi  su  la  parte 
aflelta.  Però  abbiamo  sperimentato  che  talvolta  nell’ infiammazione 
del  genere  reumatico  mal  appena  suol  giovare  il  vescicatorio  ; men- 
tre 1’  esulcerazione  della  cute  prodottane  o è inutile  , o per  lo  più 
contraria  all’  infiammazione  , a conto  de’  diuturni  dolori  c spasmi  che 
suole  indurre. 

Quando  la  veemenza  del  dolore  e 1’  accumulo  della  sensibilità 
della  parte , o violenta  passione  minaccino  infiammazione  specialmen- 
te esterna  , allora  premesso  il  salasso  una  dose  generosa  di  oppio 
somministrato  opportunamente  spesso  la  suol  prevenire.  Non  vale 
meno  1’  oppio  stesso  nel  caso  che  P atrocità  del  dolore  , od  una  mol- 
to sostenuta  contrazione  spasmodica  di  qualche  parte  interna  susciti 
l’ infiammazione.  I/  oppio  unito  a china  , od  a mercurio  , dato  dopo 
al  salasso  (che  non  sia  altronde  conti’ indicato  ) merita  la  preferenza 
su  qualunque  altro  rimedio  per  dissipare  la  prossima  infiammazione 
minacciata  dall’  azione  di  un  umore  acrimonioso  specifico  , e per  al- 
lontanar la  pronta  cancrena  su  le  parti  membranose.  La  sperienza  al- 
tronde c’insegna  che  l’oppio  costantemente  esacerba  1’ infiammazione 
locale  già  innoltrata  , ed  unita  a febbre  violenta  , o dipendente  da 
saburre 

L infiammazione  complicata  con  impurità  gastriche  per  lo  più 
va  superata  con  leggieri  evacuanti  , che  movano  blandemente  e sen- 
za nessuna  irritazione  il  ventre;  come  polpa  di  tamarindi,  di  cassia, 
olio.,  manna  , ec.  Queste  medicine  stesse  date  con  moderazione  e coa- 
diuvate da  clisteri  , non  sono  inutili  anche  nelle  infiammazioni  legit- 
time ; fuorché  però  nel  caso  , in  cui  l’ infiammazione  abbia  preso  lo 
stomaco  e gl’  intestini. 

L’  infiammazione  in  tal  modo  rintuzzata  può  esser  sollecitamen- 
te estinta  aumentandosi  la  traspirazione  , o qualche  simile  secrezione; 
al  quale  scopo  conducono  le  dosi  rifratte  di  stibio  emetico  misto  a 
nitro  o a cremor  di  tartaro  , o ad  altra  pozione  salina. 

Dopo  essersi  totalmente  dissipata  l’infiammazione  , ordinariamen- 
te viene  indicato  1’  uso  interno  ed  esterno  di  corroboranti  : ma  in 
certi  altri  soggetti  , attesa  1’  occulta  disposizione  alle  affezioni  già  sof- 
ferte devesi  insister  lungo  tempo  nell’  uso  di  vitto  vegetabile  e di 
quei  mezzi  che  valgono  a moderar  l’eccesso  della  irritabilità  ; od  al- 
meno è necessaria  la  china  mista  a sale  ammoniaco. 

L’ infiammazione  cronica  la  quale  travaglia  lungo  tempo  1’  in- 
fermo , si  manifesta  chiaramente  negli  occhi  nelle  fauci,  ed  in  al- 
tre parti  esterne;  a segqo  tale  da  poter  temersi  che  occupar  possa au- 
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che  i Visceri  1 come  può  facilmente  pruovarsi  per  la  durata  della  fio- 
gosi  nelle  ben  estese  superficie  della  trachea  , dei  bronchi  , delia  ve- 
scica orinaria,  dell’ uretra  , dell’intestino  retto;  e per  la  continua 
ed  abbondante  secrezione  morbosa  di  materia  purulenta  , senz5  alcun 
vestigio  di  esulcerazione.  In  questa  lenta  infiammazione  oriunda  da 
cagioni  ordinariamente  complicate  , si  ha  frequente  bisogno  pu ranche 
di  metodo  complicato  , che  qui  non  ancor  si  può  descrivere.  Per  lo 
più  questa  sorta  d’  infiammazione  diuturna  va  superata  con  corrobo» 
rami;  mentre  che  1’  uso  de’  rilassanti  è nocivo  : e vedesi  talvolta 
quest5  affezione  svanita  dopo  nuova  ed  acuta  infiammazione  sollecitata 
con  eccitanti.  Questa  per  altro  non  è regola  molto  costante  ; poiché 
alle  volte  vi  abbisognano  bagni  tiepidi,,  solfurei  , o medicine  sedati» 
ve,  o specifiche  ; altre  volte  se  ne  ottiene  la  cura  con  ri  veliere  per 
mezzo  di  piaghe  artifiziali  in  altri  luoghi  la  materia  stimolante,  (io) 
§.  134.  Cura  della  suppurazione . Quando  ottener  non  si  possa 
di  risolvere  1’  infiammazione  acuta  ^ che  sorpassa  il  termine  prefisso 
dalla  natura  (§.  127)  allora  affrettar  si  deve  a favorir  la  suppura- 
zione col  mezzo  della  febbre  stessa  (la  quale  non  dev’essere  soiioga- 
ta  nò  tampoco  accresciuta  ) 5 ma  sì  deve  maturarla  con  emollienti, 
od  anche  , quando  predomini  qualche  grado  di  debolezza,  con  Poso 
di  eccitanti  si  interni  eh’  esterni  5 e quindi  si  deve  proccurar  1 uscita 
del  pus  medesimo  or  prima  or  dopo  la  maturazione  dei  tumore,  se- 
condo la  varia  natura  dell’ascesso  e della  parte  ascessata  ^ con  apri- 
re in  luoghi  comodi  il  tumore  con  ferro  o con  caustici  •:  o si  lascia 
spontaneamente  aprire  col  mezzo  di  emollienti  , di  vapori  , di  oppo- 
sta situazione  delia  parte  e coi  movimento  del  corpo  ; fa  d’  uopo 
detergere  la  superficie  sordida  del  sacco  purulento  , e convertirlo  in 
piaga  pura,  che  a suo  tempo  si  fascera  conclutinare. 

Quindi  si  vede  chiaro  che  talvolta  all5  apparire  i segni  della 
suppurazione  rinunziar  si  deve  a*  salassi,  ed  a sedativi  5 e che  talo- 
ra se  la  febbre,  necessaria  per  altro  alia  buona  suppurazione,  sia  ec- 
cessiva , e minacci  od  accompagni  la  cancrena  bisogna  permettere 
ancora  il  salasso.  Se  manchi  la  febbre  e la  riazione  vascolare  favo- 
revole al  processo  della  suppurazione;  allora  avvivasi  prudentemente 
con  la  dieta  alquanto  lauta  , con  vino  , con  eccitanti  moderati  sì  in- 
terni ch’esterni  : e se  in  caso  di  maggior  impeto  vi  sia  bisogno  di  so- 
li emollienti  j 0 talvolta  di  ripetuti  salassi,  allora  facciamo  uso  di  ca- 
lore un  poco  avanzato  ed  umido  , se  l’ infiammazione  sia  esterna  , ri- 
siamo talora  gomme-resine  , polpa  di  cipolla  cotta  > mista  ad  emol- 
lienti anodini  e contemporaneamente  attendiamo  a sostenere  ed  av- 
valorar le  forze  languenti  della  natura  col  mezzo  della  china. 

Il  medico  impieghi  1’  attenzione  possibile  a tuUo  ciò  che  nelle 
infiammazioni  e nelle  suppurazioni  esterne  avviene  ; egli  tutte  le  re- 
gole chirurgiche  sanzionale  dalla  speiienza  per  le  lesioni  esterne  ap- 
plicar saprà  con  prudenza  alle  infiammazioni  e suppurazioni  dei  vi- 
sceri , ed  al  trattamento  di  esse  , fin  dove  lo  permettono  gli  organi 
e le  funzioni  interne.  É molto  diffìcile  però  di  ben  riuscire  nella 
cura  di  queste  : i rimedii  agenti  su  le  parli  esterne  non  producono 
effetti  analoghi  quando  son  presi  internamente.  Perciò  1’  effetto  dei 
così  detti  balsamici  ,,  e di  altre  sostanze  simili  su  ascessi  abbenchè  a- 
perti  non  è lo  stesso  di  quando  si  applica  alle  piaghe  esterne  ; tante 
volte  per  P uso  di  quelle  si  vede  aumentar  la  fibbie  « fi  irritazione. 
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Le  regole  che  riguardano  je  suppurazioni  interne  saranno  da  noi 
aucci  n la  mente  descritte  a proposito  ne'  trattati  particolari,  (n) 

§•  *35.  Cura  dell*  inciururnento.  A norma  dei  varia  coagulo 
della  linia  nella  cellulosa  e nel  parenchima  spugnoso  delle  glandola 
($.  l3o.)  , ed  in  ragione  dell’intimo  ammassamento  di  tutti  quei  ma- 
teriali si  organici  che  fluidi  , la  durezza  indottavi  dalia  flogosi  o può 
risolversi  presto  , o non  si  ammollisce  per  alcun  mezzo  dell’arte: 
poiché  in  tal  circostanza  quasi  sempre  l’ iutessuto  de’ vasi  in  quelle 
sedi  va  ad  indurirsi  , e non  ammette  circolazione  di  sangue  , o in- 
trusione di  qualche  rimedio  risolvente  , ed  abolitavi  la  sensibilità  dei 
nervi  j assembra  un  callo  j o una  parie  morta  in  un  corpo  ancor  vi- 
vente. 

In  un  grado  minore  di  consistenza  e di  durezza,  ridestata  la  vi- 
talità e l’energia  della  parte  superstite  col  mezzo  di  risolventi  o di 
nuova  infiammazione  , si  può  a poco  a poco  ottenere  la  fusione  pu- 
rulenta del  materiale  stagnante  j o si  può  attenuarlo  e rimetterlo  io 
circolazione^  A tal  fine  sì  applica  esternamente  il  vapore  , un  conti- 
nuato fomento,  od  il  bagno  frequente  tiepido  di  acqua  , o di  aceto. 

0 di  qualche  decotto  aromatico  , o l’esalazione  di  un’animale  a fre- 
sco uccìso  j la  docciatura  di  qualche  lìquor  saponaceo  , o di  acqua 
termale,  le  frizioni  a mercurio  fatte  in  luogo  opportuno,  onde  pos- 
sa esser  assorbito  da*  linfatici  e trasportato  alla  glandola  ingorgata  ; 
le  fomentazioni  continue  le  frottazioni  leggiere  , o 1’  irritazione  su 
la  parte.  Woo  differisce  da  questo  il  trattamento,  sebben  mollo  dif- 
ficile , delle  parli  interne  indurite  \ il  quale  trattamento  , suole  , a 
parer  nostro,  ripristinare  la  libertà  e la  vitalità  de’ vasi  e de*  nervi 
che  alle  parti  indurile  ss  distribuiscono  ; e col  mezzo  di  antimoniali , 
di  mercuriali  , o di  sali  somministrati  a dosi  rifratte  , e di  saponacei 
e di  succhi  latticinosi , e finanche  di  cicuta  , e di  altre  sostanze  ana- 
loghe , suol  disciorre  la  materia  stagnante , e riaprire  i canali  già 
quasi  obliterati. 

Però  in  questo  caso  , e quando  la  parte  o la  glandola  infarcita 
* pmlto  più  dura  , non  solamente  è inutile  , ma  pernicioso  ancora 

1 incitare  ed  il  vessare  ostinatamente  o con  troppa  irruenza  il  viscere 
«strutto.  Spesse  volte  quel  materiale  sospetto  e talora  specifico  , il 
quale  per  molti  anni  vi  restò  stazionario  e senza  esser  molesto  , o vi 
lu  deposto  dietro  malattie  sofferte.,  acquista  una  condizione  totalmente 
diversa  dalia  naturale  omogeneità  de’succhi  animali  j ovvero  una  mot'' 
òosa  elaborazione  o secrezione  in  queste  parti,  nel  tumore  induce  ma- 
ligna erosione,  ed  indole  cancerigna  piuttosto,  che  suppurazione  lo- 
devole: de’ quali  pericoli  ben  rilevar  si  può  la  ragione  da  quanto  sì 
a lìdia  ad  esporre  a suo  luogo  su  gli  scirri  e sul  cancro. 

1 canali  escretorii  intanto,  accessibili  alla  chimi  già  , indurati  da 
preceduta  infiammazione  , ammettono  qualche  soccorso  per  mezzo  del- 
la dilatazione  procurata  con  cerotti  o semplici  o composti  > o con 
spugna  preparata);  per  la  qual  dilatazione  vien  tolta,  consumata  l’i- 
neguaglianza  e la  corrugnzione  della  membrana  protuberante  nel  mez- 
zo del  condotto  , e si  rende  la  pristina  libertà  alla  escrezione  ; que- 
sto benefìcio  però  non  si  estende  ai  visceri  ed  ai  luoghi  interni  del 
corpo  • e spesse  volte  questo  effetto  della  infiammazione  infausto  per 
la  vita  esclude  qualunque  rimedio.  (12) 

5«  * 36,  Cura  della  cancrena . Una  parte  veramente  già  morta 


non  può  rivivere  ; perciò  essendo  compresa  da  cancrena  o da  sfacelo , 
dovrebb7  essere  dalle  carni  vicine  ancor  vive  separata  dalla  natura  , 
o sollecitamente  rescissa  dall’  arte  : ma  rare  volte  la  natura  ciò  fa  ; 
1’  arte  iu  certe  parti  non  deve  farlo  ; in  certe  altre  non  può  farlo 
che  a gran  pericolo  dell7  infermo.  Quindi  il  medico  incontra  grandi 
difficoltà  nel  diriggere  la  separazione  della  parte  morta;  perchè  la 
cancrena  che  rapidamente  si  spande,  e la  sanie  cancrenosa,  infesta  ai 
nervij,  riassorbita,  generalizzano  il  pericolo  alla  macchina  intera. 

La  cancrena  tante  volle  è sintomo  di  altra  malattia  ($.  i3o.)  ; 
quindi  è chiaro  che  quella  dipende  moltissimo  dall7  indole  primitiva 
della  malattia,  e delia  cagione  che  la  produsse.  Perciò  se  Fincipien- 
te  o la  completa  mortificazione  della  parte  è stata  promossa  da  feb- 
bre , bisogna  di  questa  rintracciar  F indole  e F origine.  Le  febbri  che 
inducono  o che  accompagnano  la  cancrena  si  vede  essere  del  genere 
or  della  nervosa  ($.  80.)  , or  della  gastrica  (§.  98.)  , or  delia  in- 
fiammatoria (§.  114.):  e siccome  questa  triplice  condizione  dipende 
moltissimo  dati7  indole  diversa  delle  cagioni;  cosi  dalla  sol’ affezione 
locale  della  parte  , senz’  accesso  di  febbre  , io  ragione  della  differen- 
za delle  cagioni,  osserviamo  sempre  diversa  F indole  della  cancrena» 

Dunque  la  prima  indicazione  nella  cancrena  è di  allontanare  per 
quanto  si  può  la  cagion  della  febbre  e della  cancrena,  se  quella  esi- 
ste nella  parte. 

Se  la  cancrena  è accompagnata  da  infiammazione  , indagar  si 
deve  se  mai  F infiammazione  sia  cagione,  o semplice  compagna  delia, 
cancrena.  Se  la  cancrena  fu  prodotta  da  infiammazione^  allora  si  de- 
ve insistere  col  metodo  ant’  infiammatorio  ($.  i33.)  , avendo  sempre 
riguardo  alla  faciltà  di  degenerare  in  febbre  nervosa  pel  riassorbimen- 
to della  sanie  (<jj.  i3o.)  ; e si  deve  fare  uso  di  rimedii  non  tonici  9 
nè  di  chiua  , ma  di  emollienti  e sedativi.  Se  F infiammazione  è sem- 
plice compagna  della  febbre  , allora  bisogna  nuovamente  ricercare  se 
la  febbre  sia  vera  infiammatoria  , oppure  infiammatoria  nervosa : 
(§-  9°  )’  primo  caso  talor  ha  luogo  il  salasso,  non  a contempla- 
zione della  cancrena  , ma  della  febbre  : nel  secondo  caso  non  si  può 
salassare  che  con  estrema  circospezione  , e sotto  le  condizioni  , altro-’ 
ve  esposte  (§.96.);  ed  è indicato  Fuso  della  china  ^ altrettanto  eh7  è 
contrario  il  salasso. 

Se  dalle  impurità  delle  prime  vie  è stata  provocata  una  febbre 
violenta  e la  cancrena  , o se  anche  quest7  ultima  comparisce  senza 
tanti  sintomi  gastrici;  allora  il  primo  passo  della  cura  dev7  esser  l’e- 
metico , o moderata  evacuazione  ventrale  ; e quindi  seguir  si  deve  il 
metodo  altrove  proposto  66.  111.)  per  la  febbre  gastrica  nervo* 
sa  y al  quale  si  aggiugne  f uso  esterno  della  china. 

Se  nel  corso  delia  febbre  nervosa  ($$.  87.  88.)  , ed  anche  pri- 
ma di  questa , predominando  estremo  languore  ed  abbattimento  o ge- 
nerale o parziale , comparisce  la  cancrena  ; oltre  ai  rimedii  eccitanti 
e cardiaci  indicati  per  quella  febbre  ($,  94.) , si  deve  ricorrere  senza 
indugio  alla  china  , come  all7  ancora  sacra  , da  somministrarsi  a dosi 
generose  internamente  , ed  in  sostanza  , come  si  dice  , e si  deve  pra- 
ticar fomenti  ben  carichi  preparati  ancora  oon  china. 

Quando  la  cancrena  sia  stata  preceduta  da  intensissimo  dolore 
nella  parte  , e se  vada  acccompagnata  da  febbre  leggiera  , o del  ge- 
nere nervoso  , allora  è molto  convenevole  Fuso  esterno  di  emollien - 
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ti i e dì  oppio  in  dosi  proporzionate  ai  sintomi  , e da  aumentarsi  tal- 
volta di  giorno  in  giorno  a più  di  un  granello.  Alle  volle  questi 
specie  di  cancrena  dopo  poche  ore  di  dolore  atrocissimo  nella  parte  ; 
compatisce  al  cessar  di  questo  , e fa  rapidamente  il  suo  corso  in  for- 
ma di  cancrena  umida  \ alle  volte  , anzi  più  spesso  si  dichiara  pie- 
stamente  ai  piedi  non  solo  de*  vecchi  , ma  de5  giovani  ancora  j ma 
per  lo  piu  è secca  , e lentamente  procede.  Son  quattro  anni  da  chi 
ne  vidimo  una  , la  quale  non  avendo  ceduto  a quattordici  granelli 
di  oppio  dati  ( quotidianamente  ) per  molli  giorni , scomparve  perfet- 
tamente sotto  i uso  di  due  granelli  di  oppio  uniti  a tre  granelli  d 
muschio  dati  due  volte  al  giorno.  Da  qualcuno  vieti  raccomandate 
ed  encomiato  il  muschio  , ed  il  sai  volatile  di  corno  di  cervo . Nel- 
1 una  specie  e neU’  altra  di  questa  malattia  sono  facilmente  esacer- 
bati i sintomi  dall*  uso  interno  della  china  ; che  sembra  contro  indi- 
cata anche  esternamente  quando  la  cancrena  viene  accompagnata  da 
dolori. 

Se  mai  alla  cancrena  non  sia  preceduta  alcuna  delle  sudelte  spe- 
cie di  febbre  , nè  dolore  alcuno  , ma  se  la  cagione  di  tal  cancrena 
esista  nella  sostanza  medesima  della  parte  affetta  , allora  se  tal  ca- 
gione è esterna  e quindi  facilmente  riconoscibile  ^ si  deve  prontamen- 
te rimuovermela.  Se  abbia  origine  interna  , per  lo  più  è molto  oscu- 
*a  , e drlhcrlmente  si  può  allontanarla  co’ mezzi  dell’arte.  Gli  esem- 
pli della  prima  si  hanno  nell'  aneurisma  spurio  del  braccio  , nella 
torte  costrizione  del  prepuzio  dietro  il  glande  (parafimosi)  : se  ne  han- 
no ella  seconda  alle  volte  nei  membri  distrutti  per  ossificazione  del- 

C 3 v*  scorrono  i per  abolizione  della  irritabilità  e della 
sensi  ilità  della  parte  , e per  paralisi  locale  ; come  pure  nel  caso  di 

atrofia  speciale.  Conviene  perciò  diriggere  la  cura  contro  ciascuna  del- 
ie cagioni  produttrici. 

Si  deve  per  altro  aver  riguardo  , non  solamente  della  febbre  , 
e e e cagioni  , ma  puranche  della  cancrena  locale.  Qui  vtggiamo 
soi  gei  e ue  principali  indicazioni  \ la  prima  delle  quali  è d’  impe- 
gnarci eneigicamente  ad  impedire  la  maggior  dilatazione  , ed  il  pro- 
gresso i quella  : prevenire  il  riassorbimento  di  quell’icore  putridis- 
simo e presso  che  velenoso,  è la  seconda  indicazione. 

i si  e delto  che  in  molti  casi  di  cancrena  interna  1'  arte  non 
può  eseguile  la  separazione  della  parte  morta  ; nè  si  può  senza  gran— 
e rise  io  ella  vita  dell  uomo  tentarla  in  alcuni  altri  casi , fuorché' 
quanr  o a cancrena  siasi  totalmente  limitata  , o allorché  la  cancrena 
sia  affatto \ locale  , e non  accompagnata  dalla  febbre.  Vi  è maggiore 
speranza  di  poter  limitare  la  cancrena  sotto  condizioni  diverse  da  quel- 
CU1  ulcuno  sul  sospetto  di  essersi  comunicata  ed  approfondita^ 
io  et  one  alle  partì  vicine  , e sul  timore  di  poter  di  nuovo  pullu- 
livi a cancrena  che  riuscirebbe  allor  fatale,  volesse  assoggettarsi  al- 
» ^^P^^zloue  o intraprenderla  in  altri  , di  una  parte  ancor  vivente, 
ìamo  vista  una  felice  separazione  del  braccio,  e di  alcune  falanci 
6 t!uì e Ofelia  te,  procurata  non  col  ferro,  ma  con  la  sola  legatura. 

J a e opera  ammirevole  della  natura  non  dell’arte  , il  rido- 
nare a e paiti  sane  maggior  grado  d’energia  vitale,  ond'  evitar  la 
morte  , dopo  aver  eccitata  e promossa  sollecita  infiammazione  e sup- 
purazione nei  confini  della  parte  cancrenosa.  Egli  è però  facile  a chi 
attentamente  osserva  il  vedere  che  , se  l’ infiammazione  eccessiva  o lo 
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spasmo  sorprende  le  parti  sane  , e se  queste  hanno  languida  energia 
vitale  t la  cancrena  fa  grandi  e rapidi  progressi  ; ed  invano  dalla  na- 
tura si  ottiene  l’opera  della  separazione  desiderata. 

Dunque  1’  officio  del  medico  è : nel  primo  caso  con  emollienti  e 
con  anodini  da  applicarsi  alle  parti  proccurar  efficacemente  di  mode- 
rare non  solo  la  lebbre  infiammatoria  ,,  se  vi  sia  , ma  ancora  e spe- 
cialmente temperar  1’  infiammazione  locale  , e far  cessare  lo  spasmo  / 
e d’  impedire  la  putrefazione  della  parte  già  morta  con  antisettici,  e 
talvolta  con  freddi  e topici  rimedii:  nel  secondo  caso  conviene  al  me» 
dico  rieccitare  la  languida  vita  d’ intorno  alla  parte  mortificata  , e 
d’  insegarla  a subire  una  infiammazione  tale  , che  limitar  possa  la 
-cancrena  esternamente',  con  fomentazioni  aromatiche  ; e finanche  eoa 
cantaridi  , e con  semi  di  senape  , che  potrebbero  anche  internamente  , 
ma  con  moltissima  riserba tezza  , usarsi. 

Impedir  sogliamo  il  riassorbimento  ed  il  ristagno  diuturno  del 
cancrenoso  umore  nelle  parti  vive  e sane  con  scarificazioni  .*  da  ese- 
guirsi però  con  soimna  cautela  , acciò  non  penetrino  nelle  parti  do- 
tate ancor  di  vita  , acciò  non  vJ  intrudano  quell’  umore  velenoso  , 
non  vi  destino  nuova  e perniciosa  infiammazione,  ed  affinchè  non  pro- 
muovano emorragia  pericolosa  in  una  parte  sì  debole.  Si  può  ancor 
praticare  la  recisione  non  totale  della  parte  morta  ed  estremamente 
imputridita,  o la  corrosione  molto  circospetta  di  quella  stessa  parte 
cancrenosa  e putrida  procurata  con  qualche  polvere  caustica  , di  cui 
si  aspergono  le  filaccia  da  sovrapporsi  alla  cancrena. 

11  massimo  soccorso  per  impedir  la  putredine  infesta  alle  parti 
sane  , ottieosi  dalla  china  , se  vi  è marcata  debolézza.  La  china  de- 
v5  essere  applicata  anche  esternamente  io  carico  decotto,  od  in  polve- 
re da  unirsi  talvolta  con  canfora  , con  alume  , e con  mirra  : polve- 
re la  quale  si  va  ad  impiastricciare  con  la  sanie  mordace  che  sgorga 
dalla  cancrena.  Si  può  e si  deve  mettere  benanche  a frutto  le  fomen- 
tazioni di  erbe  aromatiche,  di  aceto,  di  alcoole  canforato  misto  a sa- 
le ammoniaco  , o acqua  del  tedesco  o acqua  di  calce  frescamente 
preparata  ; e le  fomentazioni  composte  di  fluidi  fermentanti  , che  svi- 
luppino in  abbondanza  dell’  aria  fissa  ( gas  acido  carbonico).  Bisogna 
peto  astenersi  da  lutto  questo  quando  la  cancrena  sia  accompagnata 
ad  infiammazione  violenta  , o se  la  parte  cancrenata  renda  nocivo  e 
pericoloso  tutto  ciò  che  può  indurre  stimolo  ed  increspamento  de*  so- 
lidi : poiché  la  china  non  penetrando  la  carne  viva  , giace  sotto  e 
dJ  intorno-  alla  parte  morta  , e non  può  agire  come  antisettico  ; nè  un 
rimedio  astringente  ed  irritante  che  suol  moderare  la  cancrena  attua- 
le , può  prevenire  ancor  la  futura. 

Si  è da  noi  già  prescritto  ciò  che  dev’  esser  praticato  nella  can- 
crena secca  nata  dietro  intensi  dolori  : dell’  altra  non  avendo  noi  fe- 
lice sperienza,  crediamo  aver  poco  a prometterci  dalla  china,  o dal- 
le scarificazioni.  Se  la  cagione  del  male  non  può  essere  felicemente 
svelta  ed  abbattuta  , lo  che  dev3  esser  molto  raro  , allora  dalla  sola 
natura  , non  dalla  medicina  , sperar  si  può  qualche  ajuto.  Frattanto 
in  questi  casi  bisogna  diriggerci  a rintuzzar  la  febbre  , ed  a sostener, 
le  forze  della  vita.  (i3) 

§•  ì3j.  Perchè  i segni  dell’infiammazione  di  una  parte  ed  il  me- 
todo curativo  differiscono  tra  loro  in  molti  soggetti  , gioverà  detta- 
gliar succintamente  tutte  od  almeno  le  interne  e le  principali  jnfiam- 
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inazioni  j cui  va  soggetto  il  corpo  umano.  Importa  poco  di  sapere  qual 
ordine  si  osservi  in  questo  dettaglio:  noi  peraltro  incominciando  dai 
capo  e dal  collo , e scendendo  al  torace,  e poi  all’ addome,  alla  pel- 
vi , e quindi  passando  alle  articolazioni  , ed  ai  membri  , non  trala-* 
«cerem o alcuna  di  quelle  infiammazioni  , che  spettano  alla  medicina  , 
e che  meritano  particolare  disamina. 

ORDINE  I. 

INFIAMMAZIONI  CEFALICHE* 

GENERE  I. 

ENCEEÀLITIDE. 


i38„  Estensione  dell 7 infiamnu  nervosa . 


1* a parte  massima  del  bambino  , la  pili  grande  negli  adulti  è il 
Capo  con  la  colonna  vertebrale.  Ma  il  cerebro  col  cervelletto  e con; 
la  midolla  spinale  nascosto  nel  cavo  della  calvarie  e delle  vertebre, 
perchè  non  costituisce  che  un  solo  viscere,  ed  è piegato  per  tutto  e ri- 
piegato per  essere  il  più  rilevante  della  vita  , e per  moltiplicare; 
quindi  V importante  ravvicinamento  delle  sue  parti,  è 1’  organo  ili 
più  nobile  dell’uomo;  e rappresenta  l’origine  o il  termine  di  tutt'i 
nervi  , e la  sorgente  delle  sensazioni  e dei  movimenti  organici.  (14) 

§.  iSq.  Nozione  della  malattia.  Questo  viscere  e le  membrane 
ond5  e immediatamente  avvolto  , soggiacciono  alla  infiammazione,,  so- 
vente provocata  da  cagioni  esterne,  rare  volte  da  interne  ; lo  che  è 
da  ammirarsi.  Tale  affezione  del  cerebro  a conto  di  un  sintomo  non. 
costante  e non  unico  di  furore  o demenza  continua  e febbrile  fu  chia- 
mata Erenitide  , che  si  potrebbe  più  sensatamente  dire  Encefalitìde .*■ 
poiché  non  si  ha  ragion  di  desumere  il  carattere  di  sì  fiera  malattia 
da  questa  sola  aberrazione  di  mente  ; osservandosi  bene  spesso  che  i 
maniaci  non  sempre  vanno  immuni  dalla  febbre  , e che  non  rareg- 
giano  i furiosi  e quasi  continui  delirii  talvolta  in  altre  febbri , spe- 
zialmente nelle  nervose  ($.  80.).  A noi  e ad  altri  non  mancano  mol- 
tiplici  esempii  di  quasi  non  interrotto  ferocissimo  delirio  senza  infiam- 
mazione, e finanche  di  ascessi  nel  cerebro  senz’  alcun  vizio  della  men- 
te: per  cui  il  nome  di  f renitide  esprimere  dovrebbe  delirio  qua lunque 
furioso  febbrile  e continuo  piuttosto,  che  malattia  particolare,  a cui 
il  delirio  fosse  proprio  ed  unico  sintomo.  (i5) 

J.  140.  Sintomi  deir  Encefali  tuie.  1 sintomi  dell’  infiammazione 
del  cervello  , del  cervelletto  , o dei  tegumenti  comuni  a quelli  , sa- 
lari descritti  poco  più  oltre.  Essi  per  altro  non  hanno  alcun  segno 
univoco  , e costante  , per  farci  rilevar  quale  delle  sudette  sedi  sia 
stata  occupata  da  infiammazione,  fi)  (18^ 

(j)  Veci,  nella  line  la  Dilucidazione  del  Traci. 
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Sintomi  forieri . Una  vagante  orripilazione  corruga  alternamente 
la  cute  , con  lassezza  dei  membri  , e con  dittico! là  dei  respiro»  Si  os- 
servano ; inquietudine  di  spirito  , mestizia  , irritabilità  esaltata  , af- 
follamento di  funesti  pensieri  , da  cui  è impossibile  alienarsi  ; altre 
volte  allegria  , inclinazione  smodata  a dileggiare  altrui  , a ridere  a 
cantare  : confidenza  fuor  di  ragione  , e coraggio  insolito  ; vertiginose 
caligini  , facile  oblivione  ; sovente  acuto  dolor  di  capo  ; talvolta 
dolore  intimo  che  quasi  terebra  il  cervello  od  il  cervelietto  verso 
gli  ossi  dell’  occipite  o del  bregma  , oppure  diffuso  per  le  vertebre 
del  collo  e quasi  lunghesso  tutta  la  spina  , con  forte  vibrazione  dei 
vasi  del  collo  e delle  tempie;  veglia  continua o sopore  che  non  ri- 
stora , o tifomanìci  , torbidi  sogni  e terribili  lieve  stolidezza  ; con- 
tinua escrezione  nasale  , tremor  della  lingua  e dei  membri , anores- 
sia , vomito  di  materia  pituitosa  o verdastra. 

Non  sempre  però  vanno  così  lenti  i sintomi  sul  principio  della 
malattia  ; ma  previo  il  ribrezzo  , sviluppasi  una  febbre  acuta  con 
polso  o duro  vibrante  e frequente  , o piccolo  duro  e celere  > o lan- 
guido tremolo  incostante  ineguale.  Cresce  a poco  a poco  il  deliri©  , 
1'  infermo  grida  continuamente,  o in  un  subito  ed  all’improviso  monta 
in  fu  ria  , alle  volte  con  qualche  remissione  , e talvolta  senza  i u ter— 
rompimento  ; molti  manifestano  forza  enorme  dei  muscoli  , frequen- 
temente volgono  le  natiche  alia  sponda  dei  letto  , ed  agitano  la  te- 
sta continuamente  cambiandone  il  silo;  la  voce  differisce  dalla  natu- 
rale , parlano  con  arditezza  e con  temerità  , friggono  dal  leito  f si 
gittano  improvvisamente  dalla  finestra  in  serbatoi  di  acqua  che  vi 
siano  vicini  ; assalgono  con  irruenza  alcuno  de’ circostanti  ; guardano 
attentamente  ed  ammiccando  spesso  , gli  occhi  son  truci  , duri  come 
un  corno  scintillanti  e sanguinolenti,  rotano  intorno  al  proprio  asse 
tanto  che  iascian  trasparire  ti  solo  bianco,  sfuggono  l’incontro  della 
luce  , son  mollo  esport’ in  fuori  , e ne  lagrima  uno  piu  deli’  altro  j 
le  parti  esterne  del  capo  s’ intumidiscono , il  volto  gonfia  e si  arrossa, 
intensamente  : 1’  ammalato  alle  volte  geme  continuamente  , oppure 
vaneggia  soltanto  fra  se  tranquillamente  borbottando  ; gli  orecchi  si 
rendono  estremamente  sensitivi  , e vengono  lesi  da  ogni  benché  mini- 
mo rumore  , o pur  tintinniscono  , e con  difficoltà  sentono  il  suono  , 
la  bocca  e la  lingua  per  lo  più  sono  inaridite  s e con  poc’ acqua  fa- 
cilmente si  riumettano  ; le  orine  gocciolano  quasi  a stento  j,  ma  sono 
abbondanti  , giallicce  , ed  acquose. 

Alle  volle  i sensi  vengono  oppressi  da  fierissimo  dolore  di  testa 
con  gran  febbre  , senza  esser  preceduto  delirio  ; e l’ammalato  stupi- 
dito non  risponde  qualche  parola  se  non  è scosso;  si  voltola  irrequieto 
per  lo  letto,  e con  le  mani  stringendosi  la  testa  la  dimena  qua  e là; 
sospira  , e talvolta  è cruciato  da  dolore  che  sa  mal  appena  indicare 
con  la  voce,  ma  lo  soffre  ammutito  da  silenzio  mortale  ; oppure  sol- 
levando un  braccio  la  porta  al  capo  , ed  in  tale  atteggio  per  molto 
tempo  lo  tiene  (ciò  che  sogliono  far  tutti  quelli  che  stanno  in  letto 
per  ispasmo  di  testa)  ; ovvero  disteso  supino  , per  la  somma  spossa- 
tezza non  si  fida  di  parlare  , nè  di  guardare  in  letto  la  situazione 
orizzontale  per  1’  ambascia  ; non  rizzasi  , nè  balza  dal  letto  con  riso- 
lutezza  e con  vigore  ; va  cercando  mosche  e fioccoli  3 e raccogliendo 
festuche  ; immobile  e tremolo  non  fa  che  agitare  disordinatamente  le 
mani.  In  un  giovine  abbiam  veduto  sgorgar  sudore  abbondante  e va- 
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pò  re  quasi  di  acqua  bollente  da  lutto  il  corpo  ; il  dolore  di  capo  , 
p'ù  Forte  verso  uno  degli  ossi  del  bregma  , paralizzògti  il  lato  opposto 
dei  corpo.  Suole  avvenire  convulsione  epilettica,  e grave  deliquio  dì  a- 
ììimo  : abbiano  osservalo  in  tali  casi  una  l'espirazione  ampia  ed  a lun- 
ghi intervalli  , oppur  frequente  ed  a piene  bocche  terminare  sotto  un 
apparato  apopletico  , e con  despumazione  della  bocca. 

Da  lutto  ciò  che  si  è detto  risulta  che  l’ infiammazione  dei  ce- 
rebro ha  sintomi  tanto  comuni  a tutte  le  altre  infiammazioni  J quanto 
proprii  ; quali  sono  , il  dolore  o la  tensione  più  forte  dei  capo,  Ta- 
ppalo sanguinolento,  l’intolleranza  degli  occhi  alla  luce,  1’  arrossi- 
mene livido  e l’intumescenza  deila  faccia,  il  dolore  fisso  ed  interno 
del  capo,  la  vibrazione  maggiore  delie  arterie  temporali  e delie  ca- 
rotidi , la  sensibilità  degli  orecchi  molte  volle  esaltata  , e talvolta 
ottusa  ; le  veglie  continue  , o il  delirio  miie  o feroce  , oppure  uno 
stato  piuttosto  soporoso  e stupido  dell’infermo;  e spesse  volte  ne’bam- 
bini  medesimi  compariscono  i sintomi  d’idrocefalo  acutissimo.  Se  mai 
questa  malattia  venga  contrassegnata  da  delirii  (i  quali  costituiscono 
un  fenomeno  frequente  sibbene,  ma  non  costante  , nè  proprio  di  tale 
malattia)  ; questi  compariscono  sul  principio  , e non  si  ha  ragione  di 
attribuirli  a stato  avanzato  della  febbre;  poiché  questa  va  quasi  sem- 
pre da  quelli  preceduta  ; lo  che  potrebbe  dirsi  di  talune  febbri  spe- 
cialmente nervose  ($.  87.):  i delirii  pero  nell ' encefalìlide  vanno  ra- 
rissime volte  disuniti  dagli  altri  segni  dell’affezione  più  di  tutto  delia 
calvario  ; di  modo  che  possiamo  dedurre  la  presenza  di  questa  malat- 
tia dal  concorso  di  tutti  gli  altri  segni  piuttosto  , che  da  un  solo  o 
da  qualche  special  sintomo.  (17) 

§.  141«  Injìamm.  della  midolla  spinale.  INon  meno  della  so- 
stanza midoilaie  custodita  dalla  calvarie,  soggiace  alla  infiammazione 
la  sostanza  medesima  dei  cerebro  e del  cervelletto  prolungata  per  la 
cavità  delia  spina.  Quei  medesimi  sintomi  quasi  , che  si  dichiarano 
neììa  encefalkide  intorno  alla  calvarie  , ossia  nel  primario  e mas- 
simo ventricolo,  avvengono  in  questo  caso  intorno  a talune  vertebre. 
Compariscono  cioè  forti  dolori  nella  spina  , intimi  , ardenti  , che  non 
crescono  toccandosi  esternamente  su  le  vertebre  ; crescono  bensì  con  la 
flessione  delia  spina  , e corrispondono  costantemente  al  punto  stesso  ; 
con  febbre  violenta  . polso  forte  o piccioìo  , ma  sempre  frequente  e 
duro.  Sopravviene  grande  ansietà;  1’  infermo  ama  di  giacere  sul  dor- 
so : e secondo  la  diversa  sede  del  male  , e secondo  il  consenso  che 
ha  la  parte  lesa  o col  petto,  o con  l’addome,  sopFaggiugne  lo  stu- 
pore o la  paralisi  delle  gambe.  (18) 

§.  142.  Vane  lesioni  da  noi  e da  altri  si  son  trovate  nella  cal- 
vario , o nella  colonna  vertebrale  di  uomini  uccisi  da  si  feroce  ma- 
lattia. Talvolta  o le  sole  meningi  già  infiammate  si  veggono  più  dop- 
pie e quasi  callose,  o si  rinvengono  segni  non  equivoci  di  collezione 
di  gelatina  bianchiccia,  o di  siero  purolenlo  fra  queste  membrane  ed 
il  cerebro  e 51  cervelletto  , o la  midolla  spinale  : talvolta  si  osserva 
una  consistenza  ferma  e quasi  dura  del  viscere  midollare  ; tutta  la 
massa  del  cerebro  , del  cervelletto,  della  midolla  spinale  trovasi  ar- 
rossila e piena  di  numerosissimi  vasellini  , che  non  si  veggono  nei- 
soggetti  sani  ; si  riscontra  siero  misto  ad  umore  pui olento  nei  ventri- 
coli o nella  base  del  cerebro  , o nel  tubo  lombare  : tale  altra  volla 
si  vede  nell’uno  e nell7  altro  degli  emisferi  o nella  sostanza  del  cer- 
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velletto  una  specie  di  tumore  quasi  circoscritto,  rosso-pallido,  o gial- 
liguo  ; nel  quale  tumore  si  trova  una  materia  quasi  pultacea  e cine- 
ricia , ma  alquanto  più  crassa  della  marcia  , e quasi  secca.  Ciò  non 
ostante  non  vi  sono  segui  ben  sicuri  , che  indichino  nel  cerebro  la 
sede  di  flogosi  tanto  varia  e diffusa,  o infiammazione  presso  che  flem- 
monosa e tendente  al  marcimento;  e non  sempre  i sintomi  di  entram- 
be queste  malattie  differiscono  tra  loro  in  modo  , che  lo  sfiacelismo 
del  cerebro  possa  essere  sicuramente  distinto  dalia  enceficditide  per 
mezzo  del  solo  repentino  dolor  di  capo  con  febbre  violenta  , e dello 
stupore  della  mente  e de3  sensi  , cui  segue  l3  abolizione  della  facoltà 
di  queste  potenze.  Nel  cavo  stesso  delia  spina  frequentemente  gli  a- 
scessi  consumano  la  sostanza  midollare  : e siccome  si  osserva  alquan* 
to  lento  1’  eftetto  letale  della  materia  racchiusa  in  questa  cavi- 
tà ; così  una  sanie  acre  e corrotta  logora  per  ogni  verso  la  sostanza 
ossea  delle  vertebre  , ed  incurva  la  spina  ; oppure  con  la  sua  pres- 
sione sepia  i nervi  spesso  induce  la  paralisi  o la  cancrena  della  ve- 
scica orinaria  , dell*  ano  , o delle  gambe  , e quindi  la  morte  lenta 
ma  inevitabile  dell3  infermo.  (19) 

143  Le-  cagioni  dell3  infiammazione  del  cerebro  del  cervellet- 
to della  midolla  spinale  e delle  membrane  onde  sono  av- 
volti , sono  congeneri  a quelle  che  dicemmo  soler  produrre  l’ in- 
fiammazione in  generale  ($$.  118.  125.):  però  bisogna  dire  che  at- 
tesa la  rarità  di  tal  maialila  , esse  abbiano  men  presa  sul  cervello 
che  su  qualunque  altra  parte.  Nondimeno  i3  encefalitide  spesso  vien 
prodotta  da  qualche  violenza  impressa  al  cranio  od  alla  colonna  ver- 
tebrale , come  da  fratture  , o ferite  , o concussioni  , contusioni  sul 
cervello  e su  la  midolla  spinale  ; da  ruvida  compressione  particolar- 
mente con  vette  o con  forbice  su  la  tenera  cal varie  de5  bambini.  Non 
è molto  rara  l3  encefalitide  per  retropulsione  della  materia  risipolacea, 
o per  diffusione  di  questa  se  occupò  la  faccia,  e per  intrusione  di  es- 
sa nel  cranio.  Abbiamo  veduto  spezialmente  il  materiale  reumatico 
infestare  la  midolla  spinale  , e 3i  cervello  stesso  ; anche  la  scabbia 
del  capo  esiccata  con  unguenti  , 0 qualunque  metastasi  , cospira  a 

promuovere  questa  malattia  : qui  si  annoverano  una  gran  tempesta 
di  spirito  per  ira  , o per  amori  infelici  ; la  soppressione  de3  lochii  , 
o dell7  epistassi  già  resa  abituale  , i colpi  solari,  o una  lunga  stazio- 
ne o camminata  sotto  il  sole  canicolare  con  la  calvarie  scoverta  o 
con  cappello  di  metallo  come  talvolta  si  usa  dai  soldati.  Spesso  Pe/2- 
cefalitide  è un’  appendice  della  peripneumonia  , dell’angina  , dell’o- 
titide  già  sofferte.  Potrà  1’  encefalitide  dipender  forse  da  tenia  vesci- 
colare o idatidea  ? Dispongono  alla  encefalitide  più  di  ogni  altro  la 
pletora  singolarmente  quella  eh’ è parziale  alla  testa,  una  forte  in- 
tensione della  mente  nello  studio  , he  veglie  moltiplicate  , i violenti 
e diuturni  dolori  di  capo,  l’ebbrezza  frequente  , 1’ abuso  di  oppio  ; ec. 

$.  i44>  Da  quanto  si  è detto  facile  s’intende  che  l’infiamma- 
zione del  cerebro  e della  midolla  spinale  talvolta  è malattia  prima- 
ria ; talvolta  è secondaria  , dipendente  cioè  da  altre  affezioni.  Tale 
infiammazione  , come  tutte  le  altre  ($.  123.)  , alcune  volte  è vera  ? 
e va  accompagnata  da  febbre  infiammatoria ; altre  volte  sembra  anzi 
spuria  , oppure  risipolacea  ; allora  si  unisce  facilmente  alla  febbre 
nervosa  ed  assume  l’ indole  maligna  , o si  deve  riferirla  all3  indole 
gastrica.  Si  sa  mollo  bene  per  quotidiana  speiieaza  l’efficacia  delle  ca- 
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fiorii  saburrali  nel  provocare  i deli  rii  : ma  siccome  queste  sole  nou 
costituiscono  mai  V encefalilide  (§.  1 39.) ? perciò  si  deve  asserire  che 
le  tanto  frequenti  cagioni  gastriche  molto  spesso  producono  1’  infiam- 
mazione delle  fauci  e degli  occhi,  ma  molto  a rado  ¥ encefaìitide.  (20) 

§.  145.  Pronostico.  Dall’  aver  considerato  i sintomi , facilmente 
si  prevedono  ì pericoli  dell'  infiammazione  del  cerebro  , e della  sua 
produzione  spinale.  Non  terminano  sì  spesso  con  la  morte  le  leggiere 
flogosi  delle  meningi  , come  pare  che  ce  ne  convincono  le  callosità 
non  tanto  scarseggianti  delie  meningi  stesse  trovate  dopo  la  morte  di 
quei  tali  , che  tempo  prima  avevano  dato  segni  di  quella  stessa  ma* 
latiia  * ed  abbastanza  ce  ne  ammaestra  la  storia  delle  ferite  penetran- 
ti alla  cal varie.  Le  infiammazioni  dei  cerebro  cervelletto  e midolla 
spinale  ncn  sempre  sono  rapidamente  mortali  : ce  lo  dimostrano  tanti 
ascessi  occulti  , che  sortosi  rinvenuti  nel  cerebro  di  alcuni  cadaveri  , 
sena*  alcun  precedente  segno  di  encefaìitide.  Intanto  per  violenta  in* 
fìammazione  di  qualunque  di  queste  parti  , ordinariamente  dopo  po- 
chi giorni  avvitn  senza  dubbio  la  morte  ^ se  non  accorrasi  prontamen- 
te a soccorrer  ¥ ammalato  ; e fra  lo  spazio  di  una  settimana  alT  in- 
circa „ o di  tre  0 di  quattro  giorni  sopravvengono  sintomi  fatali  dì 
apoplessia,  d'idrocefalo  acuto,  sincope,  emiplegia,  convulsioni.  Que- 
sti pericoli  lentamente  avvengono  nelle  infiammazioni  della  spina  ; in 
vece  ne  succede  diuturna  paralisi  alle  cosce  , alla  vescica  orinaria  , 
ali  intestino  retto  : ma  quante  volte  tali  sintomi  vengano  prodotti  , 
non  da  semplice  idropisia  acuta  della  spina  , ma  da  ascesso  , o da 
carie  delie  vertebre  si  vede  seguirne  non  meno  infelicemente  , ab* 
benché  tardi  , la  morte.  E fatale  la  natura  dell*  encefaìitide  deri- 
vante da  angina  , peripneumonia  , o da  qualunque  altra  deposizio* 
ne  al  cerebro  essendo  già  1'  ammalato  esinanito  di  forze.  Se  mai 
temperala  alquanto  la  violenza  della  febbre  il  delirio  degeneri 
quasi  in  profondo  sopore,  allor  la  malattia  finisce  con  apoplessia, 
0 con  suppurazione  del  cerebro.  Alcune  volte  cessato  il  dolor  di  ca* 
po  , succede  la  peripneumonia  ordinariamente  fatale.  Quando  è più 
frequente  il  vomito  di  bile  verdastra  , io  stridore  dei  denti  , con- 
tinua  la  masticazione,  ù la  deglutizione  stentata;  quanto  più  le 
fecce  sono  bianchicce,  c le  orine  sono  crude  e tenui  ,,  se  vi  è sussul- 
to dei  tendini,  e se  le  veglie  son  pettinaci  , tanto  più  certo  si  aiuo- 
le in  tal  malattia.  Quest'affezione  talora  si  è veduta  degererare  in 
mania  - e se  la  mala  ttia  continua  molto  più  a lungo,  e se  la  feb- 
bre è lenta  , il  delirio  passa  a fatuità.  Questo  per  lo  più  si  avve- 
ra in  quelle  puerpere  ^ le  quali  per  soppressione  deJ  lochi!  soggiac- 
quero alla  encefaìitide . 

Sono  di  buon  presagio  in  questa  malattia  l' emorragie  nasali , 
le  uterine  j o 1' emorroidali  ; talvolta  avviene  felice  trasporto  dal 
capo  in  qualche  altra  sede;  e la  malattia  va  dissipata  con  sudore 
copioso  , o con  puriforme  ed  abbondante  sedimento  nelle  orine  : io 
che  abbiano  veduto  accadere  più  o raeo  tardi.  Ma  questo  genere  di 
malattia  assoggetta  a recidive  peggiori  , e ad  aumento  ancorché  le 
sia  preceduta  lieve  occasione.  Quaior  comparisce  qualche  segno  salu- 
tare , i delirii  , che  notte  e giorno  travagliavano  1'  infermo  , a poco 
a poco  sminuiscono  , e vanno  alternando  con  sonni  placidi  e risto- 
ranti. Se  continuano  le  vigilie  ostinate  , o se  il  sopore  è eccessivo  , 
non  si  può  sperare  felice  termine  della  malattia  ; e tante  volte  ab- 


benché  si  superi  , V ammalato  per  mollo  tempo  va  soggetto  a ver- 
tigini , a dolore  degli  occhi  , dei  capo , a debolezza  di  memoria  , 
ad  accresciuta  o indebolita  sensibilità  dell’udito. 

146.  Cura . Nella  fin  qui  descritta  infiammazione  del  cere- 
bro e della  midolla  spinale  (§§.  140.  141.)  Valgono  tutti  quei  mez- 
zi , che  prescrivemmo  a qualunque  altra  della  stessa  natura  ($.  i33.): 
però  nell’  encefalitide  predominando  i forti  delirii  , si  deve  aver 
l’accortezza  d’inspirare  maggior  fiducia  alF  infermo , e molto  più 
di  tenerlo  tranquillo , in  silenzio  , e nella  oscurità.  Che  se  i’  am- 
malato sia  furioso  e perciò  debba  esser  frenato  , conviene  usar  del- 
le fasce  , quando  mancasse  un  sufficiente  numero  di  custodi  ; ma 
si  deve  mautener  coverte  con  panno  di  lana  , con  veste  ec.  quel- 
le parti  che  si  legano  , acciò  la  legatura  con  la  ruvida  impressione 
non  faccia  danno  maggiore  del  vantaggio  che  se  ne  desidera  , vo- 
lendo tener  quieto  l’ infermo.  Importa  moltissimo  che  questi  si  al- 
lontani dal  letto  quanto  più  spesso  può  , e stia  per  lungo  tempo 
seduto  in  posizione  eretta  , esposto  ad  aria  fresca,  coi  capelli  tosali, 
le  leggermente  vestito.  Indi  ripeter  si  deve  il  solo  salasso  spezial- 
mente delle  giugulari  ; ovvero  si  può  aprire  la  vena  della  fronte  , 
o applicare  frequentemente  alle  tempie,  all’occipite,  o dietro  gli 
orecchi  coppe  scarificate  , mignatte  , o alcune  di  queste  applicarle 
alle  narici  : con  tali  mezzi  estratta  molta  maggior  quantità  di  san- 
gue , che  con  salasso  generale  , si  ottiene  sicuramente  lo  scarico  de3 
vasi  cerebrali.  Non  consigliamo  l’incisione  dell’arteria  temporale, 
atteso  i molt’  incomodi  , e la  difficoltà  dell’  operazione  su  1’  uomo 
furioso  e delirante.  Se  l’infiammazione  occupa  la  midolla  spinale, 
oltre  alle  generali  emissioni  di  sangue  , fa  <F  uopo  applicare  molte 
coppe  scarificate  su  la  parte  e lungo  la  spina , come  pure  delle  san- 
guisughe su  i vasi  emorroidali. 

Ciò  eseguito  , sul  capo  e su  la  spina  infiammala  conviene  ap- 
plicar frequenti  bagnature  di  acqua  fredda  , in  cui  siansi  sciolti  ni- 
tro , sale  ammoniaco  , ed  aceto  ; nel  quale  frattanto  si  fa  immer- 
gere in  piediluvio  tiepido  le  gambe  fino  alle  ginocchia  , o si  po- 
trebbe avvolgerle  con  panni  bagnali  di  acqua  ; e si  deve  injettare 
spesso  nell’ano  qualche  clistere  emolliente  con  nitro  ed  aceto.  Se 
l’infiammazione  del  capo  o della  spina  sia  prodotto  da  reuma,  o da  qual- 
che altro  materiale  d’  altronde  ivi  deposto  , allora  si  richiama  que- 
sto al  luogo  che  ha  abbandonato,  col  mezzo  di  vescicalorii.  Non  du- 
bitiamo di  applicare  i vescicalorii  anche  sul  capo  , dopo  essersi  in- 
debolito alquanto  l’impeto  della  febbre;  se  però  non  ce  lo  vie- 
ta la  gran  sensibilità  dell’  infermo. 

Finalmente  in  questa  malattia  consigliamo  quei  rimedii  stessi,  che 
abbiamo  raccomandato  nelle  altre  infiammazioni , e precisamente  i leg- 
gieri purganti  le  copiose  bevande  subacide  , nitrate  , ec.  Si  deve 
avere  il  massimo  conto  della  febbre  e della  cagione  che  accompa- 
gnano questa  infiammazione;  e lor  bisogna  opporre  il  metodo  con- 
veniente a ciascuna  di  esse.  Molti  lodano  la  canfora  con  nitro  , se 
il  polso  è ondoso  tremolo  od  ineguale;  ma  quante  volte  1’ affluen- 
za del  sangue  al  capo  è irruente  , allora  dobbiamo  esser  più  cauli 
nell’ usar  la  canfora,  cui  pensiamo  doversi  più  spesso  anteporre  il 
muschio.  Lo  stesso  può  dirsi  deJ  rimedii  oppiati!  Queste  medicine, 
abbeBchè  qui  applaudite  dagli  Antichi,  pure  non  sono  indicate; 
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che  in  caso  di  veglie  ostinate , e di  troppo  squisita  sensibilità  , 
dopo  aver  però  represso  l' impeto  della  infiammazione.  (21) 

GENERE  11. 

Oftalmitide . 

147.  11  bulbo  dell5  occhio  è delle  parti  esterne  del  corpo  la 
piu  nobile  di  nervi  più  ricca  , e che  serba  il  consenso  coi  primarii 
visceri  e con  tutto  il  corpo  , è vicinissimo  al  cervello  ^ fornito  dì 
vasi  mandatigli  da  questo,  ed  è il  più  mobile  degli  organi:  per  ra- 
gione della  sua  natura  non  meri  composta  che  dilicata  in  preferenza 
delle  altre  parti  , è soggetto  spessissimo  a malattie  sì  comuni  , che 
proprie  e speciali. 

14$.  A tali  malattie  si  riferisce  particolarmente  F infiamma- 
zione deli5  occhio.  ossia  oftalmitide , od  oftalmia ; cioè  Faffezione  in- 
fiammatoria deli5  occhio  e delle  palpebre,  con  aumento  di  sensibili- 
tà delF  occhio  stesso  ^ dolore  , intolleranza  della  luce  c per  lo  più 
con  lacrimazione  : s5  è esterna  , va  accompagnata  da  rossore  e da  gon- 
fiezza manifesta  ; se  interna  al  più  spesso  mancano  la  gonfiezza  e il 
rossore  quando  sì  e quando  nò  suscita  la  febbre, 

149.  I sintomi  di  questa  malattia  ($.  148.)  son  diversi  , a 
conto  della  sede  varia  della  infiammazione.  Spesse  volte  nella  citai- 
umide  appena  è mutato  il  color  dell’occhio,  ma  nel  centro  di  esso 
vi  e^intenso  dolore,  che  si  estende  dall5  orbita  all5  occipite;  indici- 
bile intolleranza  per  la  luce  y e lagrimazione.  Altre  volte  è intensa- 
mente arrossita  F albuginea  , ed  i suoi  vasellini  si  rendono  quasi  va- 
ricosi per  esser  tronfi  di  sangue  ; ovvero  il  sangue  travasato  nella 
cellulosa  della  tunica  adnata  , forma  F ecchimosi  dell5  occhio;  ed  a 1 - 
fora  per  lo  più  , nel  decorso  almeno  del  male  , non  si  sente  quasi 
dolore  alcuno;  ed  altre  volte  l’intensità  del  dolore  è proporzionale 
al  rossore,  bpesse  volte  nelle  febbri  ($$.  88,.  100.)  questa  parte  è 
manifesta  mente  rossa  , senza  che  vi  sia  dolore  o infiammazione  , a 
quei  che  pare  ; ed  in  molti  soggetti  anche  sani  , gli  occhi  sono  sem- 
pre arrossiti  , e mostrano  vasellini  distesi  dal  cruore,  fi  travaso  di 
sangue,  o di  linfa  coagulabile  nella  cellulare  deli5  occhio  dà  spessa 
volte  occasione  a ben  grossi  tumori  ; tanto  che  F occhio  non  potendo 
più  capire  e rotare  nella  cavità  orbitale,  n’esce  fuori  fallor  dicesi 
esoftalmia  ) , e le  palpebre  non  possoo  chiudersi  al  di  sopra  del  ben 
turgido  bulbo.  La  sede  principale  di  questo  tumore  è la  tunica  con- 
giuntiva , che  alcune  volte  pende  su  la  cornea  stessa c sembra  qua- 
si un  pezzo  di  carne  cruda.  Se  tali  sintomi  vanno  accompagnati  da 
febbre  ordinariamente  questa  è seguace  , nen  foriera  della  infiam- 
mazione. Alle  volte  alcune  oftalm  ie  violentissime  vanno  senz5  ombra 
febbrile.  Talora  la  stessa  cornea  partecipa  manifestamente  delFinfiam- 
mazione  ; ma  il  più  delle  volte  ne  va  esente.  Perciò  la  pupilla  vieti 
affetta  nella  infiammazione  interna  piuttosto,  che  nella  esterna;  e 
biella  infiammazione  interna  la  pupilla  vedesi  or  più  ristretta  e con- 
tratta or  più  dilatata  ed  ampia.  (22) 

§■  i5o.  Divisione.  La  natura  e la  violenza  dell5  oftalmitide  è 
vana.  Talora  è primitiva  ; talor  sintomatica  perchè  dipendente  da 
qualche  altra  malattia;  In  taluni  è semplice } è complicata  in  altri  ; 
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talora  è accompagnata  da  Febbre  ed  è acuta  ; e talvolta  va  senza  vesti*» 
gio  di  febbre  , e dicesi  piuttosto  cronica  od  abitualo . Alle  volte  at- 
tacca pochi  individui  in  un  paese  , e non  dipende  da  cagioni  consi- 
mili , e dicesi  sporadica  ; talvolta  è epidemica  ; ed  in  certi  paesi  en- 
demica , nativa  quasi  di  un  dato  suolo.  Si  è già  parlato  della  sede 
di  questa  infiammazione  o interna  , o esterna , o complicata.  Essa 
talvolta  è irregolare  e vaga  ; alle  volte  ricorre  periodica  , ed  assol- 
ve qualche  tipo. 

In  ragione  della  intensità  e della  differenza  de'  sintomi  .»  si  sono 
assegnati  varii  nomi  ad  una  stessa  malattia. 

Tarassi  ( tai^axis ) dicesi  il  grado  più  mite  ed  il  principio  qua- 
si dell’ oftalmitide  provocata  da  cagioni  esterne,  senza  tumore,  e sen- 
za dolore. 

Oftalmìa  è detta  E infiammazione  superficiale  dell5  occhio  , con 
rossor  manifesto  , con  dolore  ed  ardore  dello  stessJ  occhio  , eoo  in- 
sofferenza della  luce  , e per  lo  più  con  lagrimazione.  Sui  principio 
si  ha  sensazione  di  prurito  , di  calore  insolito  ( nelle  adjacenze  del- 
1’  occhio  ) , e gravezza  nel  movere  le  palpebre.  Sembra  ai  pazienti  che 
esista  quasi  deli’ arenula  fra  il  bulbo  dell’ occhio  e le  palpebre.  Cre- 
sce 1’  ardore  , il  rossore,  1’  intolleranza  della  luce,  il  dolore  si  ren- 
de più  acuto,  e Cocchio  sembra  essere  irritato  da  spina  conficcatavi , 
spezialmente  verso  sera.  Guardando  la  luce  , si  sente  gran  susurro 
negli  orecchi  , ed  uno  spasmo  come  di  forte  stretioja  nella  lesta  ; gli 
occhi  sono  allagati  di  lagrime,  e le  palpebre  niltiiano  convulsivamen- 
te. Nelle  ore  matutine  si  trova  l’angolo  nasale  dell’occhio  impia- 
stricciato dì  materia  puriforme  addensata  , che  agglutina  i tarsi  e le 
ciglia  , e va  a degenerare  io  cisposità  molesta  ed  irritante  .•  indi  col 
continuamente  stiofìnarlo  con  Je  dita  , crescono  le  irritazioni  , e si  e- 
scoriano  i tarsi.  Per  lo  più  i polsi  non  si  trovano  febbrili  in  questo 
caso. 

Epifora  fu  chiamata  la  molesta  lacrimazione  dell’occhio  infiam- 
mato , con  indi  risipolaceo  arrossimento  , e con  deforme  erosione  del- 
la gota:  da’ Latini  fu  detta  lippitudo  ( lippitudine ) quando  la  ma- 
teria puriforme  si  aduna  o distilla  negli  angoli  dell'occhio,  o fra 
i tarsi* 

Quando  dall’  occhio  benché  infiammato  non  gemono  affatto  la- 
grime, i Latini,  per  distinguere  questa  dalla  oftalmia  umida  , le 
accordarono  la  denominazione  di  lippitudo  sicca  ; i Greci  la  chiama- 
rono xerophtalmia . Si  sa  per  tanto  che  l’abbondante  scolo  delle  la- 
grime e della  materia  puriforme  va  facilmente  diminuito  o total- 
mente soppresso  da  qualunque  fortissima  infiammazione. 

Ch  emosi  chiamano  la  più  grave  ma  esterna  infiammazione  del 
bulbo  , con  arrossimento  enorme  , con  gonfiezza  di  tutta  la  tunica 
adnata  e dell’  albuginea  che  rendesi  ingorgata  e prominente  su  la 
cornea.  Seguono  sintomi  anche  più  gravi;  peso  cioè  su  l’orbita, 
intenso  dolor  dell'occhio  e del  capo,  con  forte  pulsazione  ed  ar- 
dore della  parte  affetta  ; per  lo  più  con  febbre  manifesta  , e fa- 
cilmente con  disorganizzazione  , corrosione , suppurazione  della  cor- 
nea medesima. 

In  questi  casi  , la  linfa  coagulabile  travasata  fra  le  laminet- 
te della  cornea  , lascia  delle  macchie  , dette  ancora  nuvolette  o 
leucomi  ; le  quali  se  si  parano  davanti  alla  pupilla,  impediscono  o 


finanche  obliterano  la  vista.  Alle  volte  sopra  F albuginea  , e mol- 
to più  spesso  su  la  stessa  cornea  si  elevano  delle  vescichette  ; ossia- 
no  flittene  ; che  o spontaneamente  si  seccano.,  o si  frangono , o la- 
sciano su  la  cornea  picciolissimi  ascessolini  (detti  onyces)  , i quali 
sogliono  lasciar  su  di  essa  le  ulcerette , che  furon  dette  elcomi  (dai 
Greci  helcomata). 

Flemmone  degli  occhi  dicesi  F infiammazione  interna  degli  oc- 
chi ; malattia  gravissima  e molto  pericolosa  ; il  qual  flemmone  sul 
principio  è solo  , o va  combinalo  con  la  chemosi.  Per  lo  più  con 
poco  sensibile  arrossimento  dell1’  albuginea  F occhio  estremamente  in- 
tollerante della  luce  , e lagriraante^  viene  trafitto  da  fierissimo  do- 
lore ; il  quale  con  ferocia  indicibile  si  propaga  a tutto  il  capo  , 
ed  alle  tempie  ; con  veglie  ostinate  , spesso  con  delirio , e con  feb- 
bre altissima.  Siccome  F infiammazione  è provocata  da  cagione  che 
agisce  con  somma  violenza  e rapidità.,  F occhio  talvolta  va  ad  intu- 
midirsi talmente  , che  non  può  esser  coverto  dalle  palpebre  : e non 
potendo  esser  più  contenuto  nell’orbita,  ne  vien  quasi  fuora  ( prop- 
tosi ):  l’iride  stessa  mostra  delle  strisce  rosse;  e la  pupilla  o si 
chiude  fortemente  , o di  tanto  in  tanto  si  dilata  ($.  149.). 

Psoroftalmici  dicesi  l’infiammazione  primaria  o secondaria  del- 
F adnata  * e quindi  dei  lembi  delle  palpebre  , o dei  tarsi  , oppur 
delle  glandolate  ivi  sparse  coi  loro  esilissimi  dótti  : con  arrossimen- 
to gonfiezza  ed  escoriazione  di  esse  parti  infiammate. 

Entropio  dicesi  F arrovesciamento  di  una  o di  ambe  le  palpe- 
bre in  dentro.  In  tal  caso  le  ciglia  , se  non  mancano  , si  diriggono 
conira  F occhio  stesso  , e sovente  lo  infiammano  : ciò  che  talvolta 
le  ciglia  possono  fare  anche  senza  entropio—  Ectropio  dicesi  F arro- 
vesciamento di  una  o di  ambe  le  palpebre  in  fuori—  Trichiasi  l’ar- 
rovesciamento  dei  tarsi  verso  i bulbi— Distichiasi  F arrovesciamento 
di  uno  o di  ambi  gli  ordini  delle  ciglia  contro  il  bulbo  dell’  occhio. 

Bleroftalmia  chiamasi  F infiammazione  delle  palpebre — Orza- 
iuolo un  tubercoletto  infiammatorio  sopra  un  tarso  : calazio  ( cha- 
lcitium, ) 1’ orzaiuolo  duro. 

Encantide  o oftalmia  angolare  dicesi  F infiammazione  che  pre- 
domina nella  glandola  lagrimale  , o nella  caruncola  , più  che  nel- 
F occhio  e sue  membrane.  In  essa  manifestasi  prurito  , dolore  , t ti- 
midezza e varicosità  dei  vasellini  delF  angolo  nasale  deli”  occhio  — 
Pterigio  dicesi  un  turno  ietto  con  dilatazione  varicosa  dei  vasellini 
della  congiuntiva:  il  quale  dicesi  provenire  specialmente  dalFencantide  : 
ungula  dicesi  lo  pterigio^  che  come  una  lamina  semilunare  pellucida 
tenuissima  , si  estende  da  un  angolo  sul  bulbo  deli’  occhio  : panno 
dicesi  io  pterigio  crasso  e rosso  ^ che  ricovre  quas’ interamente  l’occhio. 

Cronica  , abituale , secondaria  oftalmia  dicesi  la  diuturna  e ri- 
corrente con  frequenza  per  molti  anni,  ma  senza  gran  dolore,  nè 
febbre  manifesta.  In  questo  caso  la  costituzione  de’ vasi  e della  cel- 
lulosa degli  occhi  è rilassata  , il  lembo  delle  palpebre  o il  tarso 
prende  un  color  purpureo , e ne  geme  una  materia  purulenta  , che 
nella  notte  agglutina  le  palpebre;  quali  sintomi  talvolta  continua- 
mente  , talvolta  a riprese  vessano  l’occhio;  e si  deve  attribuirli 
ad  afflusso  speciale  di  materia  piccante  su  F occhio  ; onde  restando- 
ne imbiancata  o guasta  da  cicatricole  la  cornea  , si  perde  in  gran 
parte  la  vista.  Più  spesso  però  questa  oftalmia  opn  va  a termina- 
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re  nelle  conseguenze  comuni  della  infiammazione  , se  non  in  caso  eh® 
degeneri  in  ottalmia  acida. 

È di  maggior  utile  la  divisione  della  oftalmìtide  secondo  la  di- 
versità delle  cagioni  ; e qui  ne  riporteremo  le  principali  specie. 

Merita  particolare  attenzione  1 ' oftalmitide  venerea  , la  quale  è 
per  lo  più  d’indole  cronica,  ed  è prodotta  dalia  lue  medesima:  prò** 
cede  senza  molto  gravi  dolori  ; va  a calmarsi  nelle  ore  matutine  ; 
difficilmente  passa  a chemosi  ; abbenchè  qualche  volta  1’  abbiam  ve- 
duto. Altri  sintomi  venerei  concomitanti  rendono  palese  la  natura  di 
quesP  affezione. 

Oftalmia  òlennorroica  dicesi  quella  , in  cui  l’occhio  si  arrossa, 
duole  , s’  infiamma  , con  epifora,  con  gonfiezza  delle  palpebre*  e co- 
pioso afflusso  dalie  glandole  sebacee  del  tarso,  di  materia  viscida  pu- 
ri forni  e e di  vario  colore  , simile  quasi  in  lutto  a quella  materia 
blennorroica  * dalla  di  cui  soppressione  dipende  j cioè  cessando  per  lo 
più  il  flusso  puriforme  dell’  uretra  per  applicazione  locale  del  fred- 
do , o per  imprudente  iniezione  di  sostanze  astringenti  nell’uretra* 
o per  passioni  : e sembra  che  F irritazione  si  rivolga  ali’ occhio  piut- 
tosto per  contagio  , che  per  metastasi  ; e suole  arrecare  in  poco  tem- 
po il  rischio  della  cecità;  di  modo  che  questa  specie  di  oftalmia  oc- 
casiona una  malattia  acutissima  ; talvolta  però  con  minor  violenza  , 
come  l’  abbiam  osservata. 

Taluni  Scrittori  han  fatto  menzione  di  un’altra  oftalmia  per  con- 
tatto di  materia  blennorroica  stropicciata  su  1’  occhio  con  le  dita  ; 
nella  quale  oftalmia  si  dice  esser  gemuta  della  materia  simile  alia 
blennorroica.  Non  dubitiamo  punto  di  tal  forza  di  una  materia  acri- 
moniosa .*  ma  tante  volte  abbiamo  in  questo  caso  veduto  fluire  dagli 
occhi  una  materia  di  color  giallognolo  o verdastro  , come  in  qualun- 
que altra  infiammazione  ; per  cui  da  questo  sol  sintomo  determinar 
non  possiamo  il  carattere  distintivo  dell’  oftalmia  prodotta  da  mate- 
ria blennorroica  , e di  quella  prodotta  da  qualunque  altro  materiale 
irritante. 

Di  oftalmia  metastatica  spesso  ci  somministrano  esempio  F efflo- 
rescenze cutanee,  l’erpete*  la  scabbia  soppresse  per  qualsia  cagione  , 
ed  altri  residui  di  malattia.  Perciò  è frequentissima  l’oftalmia  dopo 
il  va  judo  * il  morbillo  * la  scarlatina  ; abbiam  osservato  esser  fre- 
quente il  trasporlo  del  materiale  reumatico  da  un’altra  parte  del  cor- 
po su  1’  occhio. 

L’acrimonia  reumatica  * catarrale , morbillosa  , od  altra  suoi 
produrre  1’ oftalmìtide  supeifìciale  e quasi  risipolacea  , o più  intensa 
e profonda.  Nelle  malattie  reumatiche  alle  volte  dall’  essersi  traspor- 
tata la  materia  sopra  un’  altra  parte , si  ottiene  sollecita  mutazione 
in  meglio. 

L’acrimonia  scrofolosa  suol  produrre  1’ oftalmìtide  * molto  fre- 
quente e familiare  ai  bambini  attaccati  da  questo  vizio.  Tale  infiam- 
mazione suol  esser  umida  e poco  dolente.  Abbiam  veduto  in  un  adul- 
to esser  gonfio  il  bulbo  dell’occhio,  e la  cornea  infiammata,  essere 
sparsa  di  vasellini  rossi,  e senza  dolore.  1 margini  delle  palpebre  sor» 
tumidi  e coverti  da  viscosità  lipposa  ; la  congiuntiva  è rosso-pallida 
e tumidetta  ; su  le  gote  scorrono  lagrime  irritanti  ; gonfiasi  il  labbro 
superiore  ; lo  che  però  avviene  talvolta  pure  in  soggetti  non  scrofo- 
losi ? in  molti  luoghi  gonfiano  le  glandolo  del  sistema  linfatico,  lo» 


1 16 

tali  circostanze  facilmente  si  opaca  la  cornea  , ed  alla  fine  si  perde 
tutta  la  facoltà  visiva. 

La  scorbutica  okalmitide  cronica  suole  avvenire  in  soggetti  scor- 
butici. Noi  abbiamo  veduto  una  ecchimosi  rosseggiante  nell’  occhio  $ 
indolente  , e senza  infiammazione  , ma  con  segni  di  scorbuto  fatale  , 
con  simile  suffusione  di  sangue  nella  regione  dello  stomaco,  e con  vo- 
mito ostinato. 

Oftalmia  de ’ neonati . I bambini  neonati  si  veggono  soggetti  spes- 
so alla  flogosi  degli  occhi  o per  vizio  scrofoloso  , o per  lue  eredita- 
ria , spezialmente  per  raffreddore  , o pel  meconio  trattenuto  negl’  in- 
testini , o per  colpi  di  luce  viva  a loro  direttamente  opposta,  ed  in- 
cautamente permesso.  Le  palpebre  si  gonfiano  e si  arrossiscono  , oda- 
gli occhi  fluisce  una  materia  giallognola  crassa  e puriforme,  la  qua- 
le talvolta  suole  ricovrir  totalmente  gli  occhi  ; ìndi  nascono  maggio- 
re irritazione  ed  infiammazione  del  bulbo  , macchie  o ascessolim  su 
la  cornea.  Le  palpebre  talvolta  si  rinversano  aprendosi  cou  le  dita  , 
o pel  pianto  del  bambino. 

Nell’epoca  della  dentizione  suole  avvenire  grave  infiammazione 
agli  occhi  , precisamente  se  lo  sviluppo  dei  denti  canini  o dei  vicini 
molari  produce  irritamento. 

La  gastrica  oftalmitide  è frequente,  e noi  1’  abbiamo  veduta  an- 
che epidemica  :v  essa  è originata  da  materie  fecali  , e deriva  perciò 
dall’addome.  È indicata  da  sintomi  gastrici  ; e ne  è comprovata' 1’  in- 
dole dal  buon  effetto  degli  emetici  , e dei  purganti. 

Di  periodiche  oftalmitidi  recan  l’ istoria  i medici;  con  atroce  do- 
lore degli  occhi  nel  parosismo  , con  flusso  di  lagrime  , e con  polso 
celere  , o forte  , o pieno  , o naturale  ; e quindi  con  totale  remissio- 
ne de’ sintomi  per  un  tempo  determinato. 

Abbiam  veduto  infiammazioni  di  occhi  endemiche  , proprie  cioè 
di  alcuni  paesi;  e si  deve  attribuirle  tanto  alla  sottilissim’ arena  che 
ondeggia  nell’  atmosfera , quanto  ai  raggi  riflessi  dai  la  neve,  o da  al- 
tri oggetti  ; o pure  ad  altre  cagioni  finora  sconosciute.  (23) 

$.  i5i.  Ipopio  o occhio  purulento  dicesi  la  raccolta  di  materia 
puriforme  derivata  da  forte  interna  oftalmitide,  o di  marcia  prove- 
nuta da  ascessolino  della  cornea  , dell’  iride,  dell’  uvea,  o della  zo- 
na ciliare  , fra  la  cornea  , 1’  iride  e la  lente  , o nella  camera  ante- 
riore e posteriore  dell’  occhio.  Talvolta  1’  ipopio  è prodotto 
da  metastasi  avvenuta  nell’occhio  piuttosto,  che  dall’infiammazione 
di  esso.  In  questo  triplice  caso,  se  la  cornea  non  è offuscata  da  vee- 
mente infiammazione  , trasparisce  per  essa  la  materia  contenuta  nelle 
camere  , di  colore  bianchiccio  o cinericeo.  Ma  convien  guardarci  che 
forse  un  semplice  nefelio  , o qualche  macchia  alquanto  trasparente 
della  cornea,  o l’ albugine , o il  leucoma , o qualche  macchia  oscu- 
ra della  cornea  stessa  , o qualche  ulceretta  esterna  della  medesima 
ci  mentiscano  raccolta  di  marcia  nell’  occhio  ; lo  che  si  può  distin- 
guere guardando  obbliquamente  e per  isbieco  la  cornea,  consideran- 
do i sintomi  preceduti,  e le  cagioni.  Nell’ ipopo  il  bulbo  deil’occhio 
cresce  di  volume  , e s’  inturgidisce  ; ma  più  di  tutto  la  cornea  cede 
alla  distensione,  e si  rende  prominente.  Qualche  volta  la  materia  pu- 
rulenta raccolta  molto  più  fra  la  lente  e 1’  iride  , o nella  camera 
posteriore  ( allor  dicesi  empiisi  ) , spinge  in  avanti  1’  iride  stessa  , e 
T avvicina  alla  cornea  ; per  cui , o se  concresca  l’ iride  con  la  cor- 
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ttea  ( affezione  che  si  chiama  sinechìa) , o se  avvenga  il  prolasso  del- 
l'iride per  essersi  rotta  la  cornea  spontaneamente,  o per  manovra  , 
o se  la  materia  purulenta  stia  nella  camera  anteriore  dell’  occhio  , 
onde  il  molo  della  pupilla  è torpido,  allora  V iride  si  allontana  dip- 
più  dalla  cornea , e si  applica  fortemente  alla  lente.  Per  lo  più  F u- 
mor  purulento  misto  agli  altri  fluidi  delF occhio  riempie  entrambe  le 
camere  , ed  intercettasi  in  tal  modo  il  passaggio  della  luce  per  lo  suo 
mezzo  , e la  facoltà  visiva  s"  indebolisce  , o si  perde.  Se  la  stessa  in- 
fiammazione dell7  occhio  vada  a generar  materia  puriforme  , od  an- 
che marcia  , ordinariamente  precedono  la  febbre  ed  il  dolore  eccessi- 
vi , e tuu7  i sintomi  della  chemosi  e del  flemmone  , e quindi  vanno 
a calmarsi  e sminuiscono  d7  intensità;  ma  resta  nelF occhio  una  sen- 
sazione di  gravezza  e di  tensione  , e F occhio  s7  intumidisce.  Talvolta 
la  materia  purulenta  vien  contenuta,  non  nelle  camere  stesse  delFoc- 
chio  , ma  nelle  cellule  delle  sue  membrane  , e propriamente  in  una 
cavità  separata  da  esse  : questo  chiamasi  ascesso  dell 5 occhio  ; non 
già  ipopio , in  cui  però  facilmente  può  degenerare.  Se  la  materia  pu- 
rulenta va  a depositarsi  per  metastasi  nella  cavità  dell7  occhio,  o fra 
le  membraue  di  esso,  allora  sogliono  mancare  molti  segni  delFoftal- 
mitide  , o questi  seguono  più  tardi  alla  già  avvenuta  metastasi. 

Delle  volte  per  violenza  delF  oftalmitide  , abbenchè  dipendente 
da  altre  cagioni  , o nelle  camere  dell5  occhio  si  è raccolto  ancor  del 
sangue  ( emoftalmia ) ; o gli  umori  acquei  indigeni  di  esso  crescono  m 
quantità  enorme  „ e ne  nasce  F idropisia  acuta  dell  occhio  , o idrof - 
talmia  acuta  ; che  non  dev5  esser  confusa  con  la  cronica  , di  cui  si 
farà  parola  a suo  luogo.  Talvolta  per  cagione  infiammatoria  , od  al- 
tra , si  opaca  e perde  la  diafaneiià  naturale  non  Fumore  aqueo  , ma 
piuttosto  F umore  vitreo,  la  lente  cristallina;  o la  capsula  di  questa  .7 
nel  primo  caso  dicesi  glaucoma;  nel  secondo  suffusione  , ipochima  > 
o cataratta.  A-ltre  volte  dietro  violente  infiammazioni  F occhio  quasi 
intero  è coperto  da  una  falsa  membrana  formata  di  linfa  coagulabile  ; 
ma  il  più  spesso  per  effetto  deli5  infiammazione  o per  altre  cagioni 
la  cornea  stessa  in  parte  si  addensa  „ e rendesi  molto  prominente  a 
modo  da  impedire  il  nittito  delle  palpebre  , o vi  produce  varie  irri- 
tazioni. Questo  male  si  chiama  stafiloma , ora  semplice  , or  racemo- 
so quando  ha  molti  tubercoli  vicini.  (24) 

162.  Le  cagioni  della  oftalmitide  per  la  massima  parte  chia- 
ramente si  riconoscono  dietro  l5  esposizione  delle  specie  della  oftalmi- 
tide. Dividonsi  le  cagioni  in  quelle  che  affettano  immediatamente  Foc- 
chio  ; ed  in  quelle  che  lo  affettano  per  consenso  : possono  essere  ester- 
ne, ed  interne.  Agiscono  esternamente  le  ferite  , i colpi,  le  concus- 
sioni , le  compressioni  , l5  operazione  della  cataratta  , le  fasciature  te- 
nutevi a lungo  dopo  quest5  operazione  , e che  comprimono  ed  accalo- 
rano F occhio  ; il  polverìo,  la  sabbia  , il  fumo,  il  vapore  , i peli 
arrovesciati  delle  ciglia  , i corpi  estranei  fra  F occhio  e le  palpebre  ; 
il  vento  freddo  boreale  che  si  è fatto  liberamente  agire  su  gii  occhi; 
F eccessivo  splendore  degli  oggetti,  la  lettura  di  notte  più  di  tutto; 
le  sostanze  ripercussive  o spiritose  incautamente  applicate  su  F occhio 
leggermente  infiammato.  Le  cagioni  interne  sono  le  generali  già  sopra 
enumerate  (§.  125)  , ed  in  ispezie  il  catarro  diffuso  per  le  narici  agli 
occhi  , il  veleno  morbilloso  spezialmente  , il  vaiuoloso  , la  risipola  , 
F erpete  , la  crosta  lattea,  la  tigna,  la  scabbia,  la  oftalmia  spesso 
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preceduta  , i vizi»  scrofolosi  , venerei  , reumatici  , la  blennorrea  , le 
metastasi,  le  materie  indigeste  e tenaci  delle  prime  vie,*  la  costituzio- 
ne ep  demica  , la  dentizione,  la  carie  de’ denti  . la  sospensione  del 
tabacco  a cui  si  era  abituato  , congestione  di  sangue  nel  capo,  ple- 
tora locale,  ec. 

i53.  11  pronostico  dell’  oftalmilide  si  deduce  chiaramente  da 
tutto  ciò  che  si  è detto  finora  ; e questo  è diversissimo  a ragione  del- 
le varietà  delle  cagioni,  della  sede  , della  veemenza  della  ofta  Imiti  - 
de  , e della  costituzione  dell’  infermo.  L’  oftalmia  sintomatica  non 
ammette  cura  , se  non  dopo  essersi  dissipata  la  malattia  primitiva  ; 
ma  anche  ciò  eseguito  , suol  tante  volle  restare  una  perpetua  dispo- 
sizione a questa  malattia.  L’infiammazione  di  un  occhio  facilmente 
passa  all’altro.  Il  flemmone  dell’occhio  per  lo  più  reca  esito  infeli- 
ce, cioè  spesso  la  suppurazione,  rare  volte  la  cancrena,  talora  il  tu- 
mor canceriguo  deli’  occhio.  Questa  specie  d’  infiammazione  per  lo 
più  termina  con  intorbidamento,  con  addensazione  e con  adombra- 
mento degli  umori  dell’occhio,  o con  opacazione  della  cornea , e qual- 
che volta  con  rottura  dell’occhio  stesso.  L’  oftalmitide  secca  in  pre- 
ferenza della  umida  è'  più  difficile  a curarsi  : la  cronica  e la  scrofo- 
losa , benché  pericolosa  meno  , è poco  suscettibile  di  cura.  Spesso 
questa  malattia  quando  è sintomatica  , è peggiore  di  quanto  è idio- 
patica. La  carie  o l’esostosi  latente  nell’orbita  rendono  talvolta  in- 
curabile l’oftalmide  venerea  , e la  scorbutica  ; alle  volte  è peggiore 
di  quella  che  nasce  dalla  blenorrea  soppressa.  Non  di  rado  questa 
malattia  è terminata  con  flusso  di  ventre. 

§.  1 54.  La  cura  della  oftalmilide  vera  e idiopatica,  se  questa  è 
accompagnata  da  segni  di  febbre  infiammatoria  , è analoga  alla  cura 
delle  altre  infiammazioni  , i33.)  ; e quanto  è più  grave  l’affezio- 
ne , tanto  più  devesi  affrettare  un  abbondante  salasso;  da  doversi  ri- 
petere se  lo  impongano  i sintomi  : e questo  a contemplazione  delia  no- 
biltà ed  importanza  dell’  occhio  , e del  timore  delia  rapida  disorga- 
nizzazione di  una  parte  così  delicata.  Non  dev’essere  omesso  il  sa- 
lasso quando  e perchè  forse  non  si  osservi  il  rossore  esterno  ($.  i5o); 
poiché  la  flebotomia  è molto  più  necessaria  nella  infiammazione  la- 
tente ed  interna  degli  occhi,  che  in  qualunque  altra.  Se  non  vi  è 
febbre,  e se  manchi  una  costituzione  pletorica  , allora  ben  di  rado 
sono  indicate  le  larghe  emissioni  di  sangue  ; ma  premesso  talora  il 
salasso  generale,  è indicato  di  scaricare  localmente  i vasi  (delle  vi- 
cinanze e delle  pertinenze  immediate  dell’occhio)  coi  mezzo  di  san- 
guisughe , o di  coppe  scarificate  su  le  tempie. 

Spesso  abbiam  veduto  che  poche  mignatte  hanno  irritato  piutto- 
sto , che  giovato  gli  occhi  ; ed  osserviamo  che  le  mignatte  applicate 
alle  palpebre  inferiori  , per  ragione  della  natura  delicata  e spugnosa 
di  quella  cute,  sogliono  lasciar  ecchimosi  e macchie  livide  intorno  ai- 
fi  occhio.  Perciò  su  le  tempie,  o attorno  agli  ocelli  , meno  che  sotto 
ad  essi,  applicar  sogliamo  quindici  o venti  mignatte,  e lasciamo  li- 
beramente uscir  sangue  da  Ile  feritucce  lasciate  da  questi  aneliidi.  Nel- 
la più  forte  infiammazione  della  congiuntiva  , non  si  pratichi  la  roz- 
za irritante  ophthalmoxysis  degli  antichi  , ossia  il  ferir  grattuggian- 
do  la  detta  membrana  con  spighe  di  segala  ; ma  con  profitto  sosti- 
tuisce replicale  volte  col  bisturino  la  scarificazione  della  superficie  in- 
terna della  palpebra  inferiore  ; e se  questa  membrana  interna  della 
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palpebra  interiore  rilassata  e pendente  come  un  sacchetto  sia  gonfia  , 
utilmente  si  recide  col  ferro;  benché  sia  stata  da  altri  biasimata  que- 
sta operazione.  Non  approviamo  in  tal  caso  l’apertura  dell’ arteria 
temporale,  perchè  è troppo  incommoda  ($.  146.). 

Intanto  F ammalato  di  oftalmitide  bisogna  che  si  tenga  in  luogo 
oscuro  , ed  eviti  ogni  accesso  di  luce  , e qualunque  tensione  degli  oc- 
chi. Basta  covrirgli  occhi  infiammati  con  tenue  pannolino  sovrappostovi: 
è nocivo  F uso  delle  fasce,  e la  compressione  qualunque  delia  parte. 
Conviene  bensì  tener  contemporaneamente  coverto  F occhio  sano,  <0 
schivare  ogni  contatto  sopra  di  esso;  e bisogna  astergere  talvolta  la 
linfa  acre  e stagnante  negli  angoli  delFocchio  con  spugna  intrisa  di 
qualche  leggiero  decotto  emolliente  , o di  latte. 

Non  si  deve  trascurare  nella  oftalmitide  gli  altri  rimedii  racco- 
mandati nelle  altre  infiammazioni  (§.  133.). 

Se  il  male  è molto  violento  ; dopo  aver  calmala  alquanto  F in- 
fiammazione col  mezzo  dei  salassi  tanto  -generali  che  topici,  spezial- 
mente se  F infiammazione  sia  stata  provocata  da  materiale  reumatico  , 
catarrale  , ec.  si  applichi  un  vescicatorio  alla  nuca  , o alle  tempie 
su  le  stesse  feritucce  fatte  dalle  sanguisughe  , o dalie  scarificazioni. 
Nella  flogosi  ostinata  dipendente  da  questa  cagione  , giova  moltissimo 
il  setone  applicato  alla  nuca. 

S’ è grande  la  sensibilità  , la  tensione,  e F accaloramento  degli 
occhi,  e delle  palpebre  , allora,,  estratta  prima  convenevole  quanti- 
tà, di  sangue,  giova  moltissimo  l’applicazione  esterna  di  vapore  del- 
F acqua  impregnata  di  erbe  e di  fiori  aromatici  , di  decotto  di  mal- 
va o di  altea,  di  latte  tiepido,  di  tenue  soluzione  di  gomtn’  arabica, 
d’ un  cataplasma  anodino  non  molto  pesante,  ec.  Si  sappia  però  che 
F uso  troppo  a lungo  continuato  di  questi  mezzi  suoi  contrariare  la 
cura. 

L’  oppio  finanche  sciolto  in  vino  si  è veduto  oprare  mirabilmen- 
te in  questo  caso.  Si  deve  instillar  nell’occhio  due  o tre  gocciole  di 
tintura  tebaica  (N.  XVIII.),  o di  laudano  liquido;  i quali  per  qual- 
che minuto  accrescono  il  dolore,  ma  talvolta  la  forza  eccitante  e se- 
dativa de’  rirned  i vale  più  di  qualunque  altra  medicina  , tanto  nel- 
le acute  che  nelle  croniche  affezioni  , dopo  aver  anticipato  il  salasso. 

In  qualunque  enorme  afflusso  agli  occhi  convengono  i piediluvii 
tiepidi;  e simultaneamente  si  può  con  profitto  lavare  con  acqua  fred- 
da il  capo  dopo  averne  raso  i capelli. 

L’uso  delle  sostanz e astringenti  nella  oftalmitide  violenta  è mol- 
to pernicioso;  si  deve  evitarlo  nel  caso  di  forte  arrossimento  , tensio- 
ne , e dolore  degli  occhi.  Nello  stato  di  rilasssamento  di  questi  , e se 
sia  preceduta  esterna  contusione  , o in  flogosi  leggiera  nata  da  cagione 
catarrale,  ed  anche  nelle  infìam inazioni  croniche  più  di  tutto,  i cor- 
roboranti applicali  esternamente  spesso  producono  buonissimi  effetti.  La 
semplice  acqua  fredda,  la  distillata,  o che  sia  almeno  pura,  è preferi- 
bile a qualunque  altra  medicina.  Altre  volle  conviene  aggiungere  a 
questa  alcune  gocce  di  succo  di  cedro  , o qualche  granello  di  sale  di 
saturno  (acetito  di  piombo),  o di  vitriolo  bianco  (solfato  di  zinco), 
o meglio  di  allume  (solfato  di  allumine)  (N.  XIX.);  in  tempo  di 
notte  si  sovrappone  agli  occhi  piccola  quantità  di  allume  sbattuto  con 
bianco  di  uovo.*  di  tal  genere  è l’infinità  d d collirii  y e degli  un- 
guenti, i quali  avendo  giovato  o a questi  0 a quegli,  spesse  fiate  ir- 
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titano  gli  occhi  in  alcun  altro  , senza  ragione  manifesta  ; e se  il  ma- 
le sia  stato  eccitato  da  afflusso  di  umori  piccatili,  spesso  quei  collirii 
ed  unguenti  maggiormente  Y esacerbano  ; e talvolta  su  la  cornea  la- 
sciano macchie  , ed  ulcerette  , e producono  finanche  la  cecità. 

La  psoroftalmia  spesso  costituisce  una  malattia  locale  indipen- 
dente da  cagioni  interne.  A questo  con  molto  utile  si  oppone  l’un- 
guento citrino  (N.  XX.),  o l’unguento  fatto  con  un’oncia  e mezzai 
di  burro  fresco  , ed  una  dramma  di  mercurio  precipitato  rosso  ben 
meschiati  ; picciolissima  quantità  ( circa  un  granello  ) di  esso  stropic- 
ciasi blandemente  sopra  i tarsi  delle  palpebre  una  volta  al  giorno.  Si 
deve  la  mattina  lavare  l’occhio  con  latte  tiepido,  ma  aenza  violenza. 

[Nella  oftalmitide  purulenta  de  neonati , dopo  averne  rimosso  le- 
cagioni  del  male  , su  ì’  occhio  s’ instilli  latte  sano  da  una  mammel- 
la della  madre  , o della  nudrice  ; oppure  col  mezzo  di  una  piccola 
sciringa  fatta  di  gomma  elastica , s’ inietti  Ira  le  palpebre  acqua  tiepi- 
da , o decotto  di  malva.  Nelle  infiammazioni  molto  forti  s’  inietti  nel- 
1*  occhio  senza  irruenza  un’acquosa  e molto  tenue  soluzione  di  vitrio- 
lo  bianco. 

Le  oftalmitidi  sintomatiche  vanno  curate  con  la  prudente  mede- 
la  della  malattia  principale  da  cui  dipende  ; o richiamando  la  cagio- 
ne alla  parte  , dalia  quale  erasi  trasportala  nell’  occhio. 

L’  infiammazione  degli  occhi  dipendente  da  imbarazzo  delle  pri- 
me vie  si  cura  spesso  con  emetici  , e eoa  purgami  : l’ oftalmiti- 
de venerea  col  mercurio  , somministrato  con  cautela  , interna- 
mente ed  esternamente  : la  scorbutica  con  antiscorbutici  : della  scro- 
folosa , benché  quasi  sempre  insanabile  , pure  si  può  tentare  la  cu- 
ra con  antimoniali  , con  china , cui  si  aggiunge  calomelano  , coti 
sali  medii  usati  a lungo , con  bagni  marini  , e con  lessivio  di 
spugna  che  vegeta  nell’acqua  del  mare.  Nella  oftalmitide  reumatica, 
se  sopraggiunge  la  febbre  , è da  prescriversi  il  metodo  antiflogistico  , 
e quindi  antimoniali  da  somministrarsi  a rifratte  dosi  , siero  di  latte, 
decotto  di  dulcamara  , ed  altri  mezzi  convenevoli  alia  malattia  pri- 
mitiva , speciamente  vescicalorii  , geloni , cauterii.  L’oftalmia  che  na- 
sce da  blennorrea  soppressa,  retropulsa,  vien  curata  richiamandosi  il 
flusso  blennorroico  al  luogo  legittimo  per  mezzo  delle  candelette  , e 
facendo  uso  di  soli  demulcenti,  dopo  avere  superato  il  pericolo  delia 
infiammazione  : nè  abbisogna  di  mercuriali  , se  non  quando  è com- 
plicata. Se  Y infiammazione  degli  occhi  avrà  periodo  , e se  pare  che 
appartenga  alle  intermittenti  legittime  ($.  68.)  allora  1’  oftalmia  de- 
v’  esser  curata  come  le  febbri  sudette  , cioè  con  china  , ec.  ec.  L’of- 
talmitide  nata  da  scabbia  retropulsa,  si  debella  richiamando  la  scab- 
bia col  mezzo  di  nuovo  contagio  per  innesto,  o coabitando  con  scab- 
biosi ; con  rimedii  diaforetici  , antimoniali,  e con  altri  mezzi  , spe- 
zialmente con  bagni.  Se  mai  esiste  nell’occhio  qualche  coi  picciolo 
estraneo  , devesi  trarnelo  con  aiuti  chirurgici  : se  vi  son  peli  che  ir- 
ritano 1*  occhio  , si  tolgano  si  rivolgano  ec.  dall’  occhio  con  estirpar- 
neli , o con  applicare  un  empiastrino  conglutinante  su  l'esterno  del- 
la palpebra  , col  quale  si  fissino  i peli  arrovesciati  ; o finalmente 
proccurando  una  cicatrice,  la  quale  porti  il  tarso  verso  sopra  ec.  (s>5) 

§.  1 55 . Le  conseguenze  della  oftalmitide  ($$•  ì5o  , 1 5 1 , i53) 
spettano  alla  cura  chirurgica  piuttosto,  che  alla  medica  ; di  cui  pe- 
rò spesso  abbisogna  il  chirurgo  a riflesso  delle  cagioni  interne. 


Nell 3 ipopio  da  alcuni  è slato  proposto,  condannato  da  altri,  il 
metodo  di  trattarlo  con  emollienti  , di  perforarlo  dopo  esser  maturo, 
ovvero  di  reciderlo.  Ci  ha  insegnato  1’  osservazione  , che  alle  volte 
1 occhio  purulento  ha  riacquistato  inaspettatamente  la  pristina  chia- 
rezza , per  lo  solo  movimento  del  corpo  , o con  1*  uso  di  emollienti. 
Si  deve  però  conchiudere  , che  appena  può  ottenersi  questo  dall’  uso 
di  emollienti,  se  la  marcia  vera,  e provvedente  dall*  ascesso,  risiegga 
nelle  camere  : col  movimento  del  corpo  conseguir  si  può  , se  1’  umo- 
ve  puri  fornì  e 128.),  o se  qualche  metastasi  abbia  intorbidato  gli 

umori  deli7  occhio:  nò  sembra  impossibile  il  riassorbimento  nell’uno 
e nell’altro  caso.  Il  riassorbimento  accade  in  qualunque  altra  cavità 
del  corpo  5 e non  veggiamo  le  ragioni,  perchè  non  si  possa  avverare 
ancor  nell’  occhio.  Se  dunque  i segni  di  un  liquor  purulento  negli 
occhi  siano  comparsi  assai  presto  , ed  in  tanto  tempo  che  non  siasi 
potuto  generare  ascesso,  non  accompagnati  da  flemmonosa,  nè  da  leg- 
giera infiammazione,  ma  per  trasporto  di  materiale  da  una  parte  lon- 
tana , gioverà  sempre  , prima  di  venirsi  a ferir  1’  occhio  , tentare  la 
strada  del  riassorbimento  con  fomentazioni  emollienti  di  decotto  di 
malva  , con  filaccia  intrise  di  questo  , ed  applicate  all’  occhio  ; co- 
me pure  con  evacuanti  , e con  altri  simili  mezzi.  In  fine  quando  il 
riassorbimento  non  possa  presto  ottenersi , e nel  caso  di  ostinato  asces- 
so latente  , devengasi  alla  incisione  della  cornea  ; e così  preveniamo 
la  rottura  spontanea  dell’  occhio  , la  quale  indurrebbe  la  cecità  , e 
la  perdita  dell’  occhio  medesimo. 

Le  macchie  alla  cornea  ($.  i5i.)  se  si  approfondino  nell’occhio, 
o se  le  cicatrici  siano  infossate  nella  membrana,  difficilmente  anzi 
mai  non  possono  esser  cancellate.  Sovente  da’  vaiuoli  nasce  il  leuco- 
ma ; il  quale  , come  qualunque  altro  vizio  che  non  si  approfondisca 
nella  cornea  , talvolta  si  può  toglier  via  con  1’  uso  di  rivellenii  , 
e di  altre  cose  , cioè  di  olio  di  noce  non  rancido  , oppur  di  fiele  di 
lampreda  di  fiume  o di  lago  , ovvero  di  luccio  , o di  altro  animale, 
come  anche  e principalmente  col  mezzo  di  corrosivi.  Per  tal  fine  nom* 
meno  , che  per  dissipare  il  panno  , e 1*  ungula  sogliamo  aspergere 
quotidianamente  sul  luogo  macchiato  della  cornea,  un  poco  di  pol- 
vere di  zuccaro  fino  , o di  altra  simile  composta  di  zuccaro  , di  cre- 
more di  tartaro  , e di  bolo  bianco  in  parti  uguali  ; oppure  secondo 
il  metodo  de’  moderni  , che  a noi  ha  giovato  , consumiamo  legger- 
mente lo  stafiloma  con  la  soluzione  di  pietra  infernale  (nitrato  di  ar- 
gento ) , o con  una  gocciolina  di  butirro  d’antimonio  ( muriato  di 
antimonio  sublimato  ) , di  cui  s*  inunge  con  un  pennellino  la  punta 
del  tumore  : a tale  scopo  da  taluni  fu  praticato  con  vantaggio  un 
granello  di  mercurio  corrosivo  sciolto  in  quattr’  once  di  acqua  di- 
stillata. Le  macchie  molto  prominenti  della  cornea  , e gli  stafìlomi 
talvolta  sono  stati  tolti  da’  Chirurghi  felicemente  col  bisiurino  , e 
con  lenta  pazienza  ; restandovi  però  sempre  qualche  opacità  di  que- 
sta membrana.  (26) 
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GENERE  IH. 
Otitide . 


§•  i56.  Gli  orecchi  del  corpo  umano  costituiscono  una  parte 
sensibilissima")  e vicina  al  cervello,  non  meno  che  gli  ocelli.  Dei  ner- 
vi ch’entrano  in  quest’organo  l’influenza  su  tulio  il  corpo  apparisce 
chiaramente  dal  solo  effetto  che  promuove  il  concerto  e E armonia 
su  lo  spirito  e su  la  circolazione:  ed  il  gran  commercio  che  si  osser- 
va tra  questi  medesimi  nervi  e quei  della  faccia  della  lingua  e degli 
occhi  j,  c’  impone  di  considerare  questa  parte  dei  corpo  come  i’  adito 
a molte  sensazioni  , e come  la  sede  di  malattie  assai  pericolose. 

§•  1 5y.  Jnfiammaz . Per  èsser  gli  orecchi  esposti  a molte  cagio- 
ni morbose,  moltissime  di  queste  or  risvegliano  intensi  dolori,  e quel 
male  si  denomina  otalgìa  ; tale  altra  volta  1"  infiammazione  , cui 
diessi  il  nome  di  otiìide.  Talvolta  s5  infiamma  solamente  la  conca 
esterna  deli5  orecchio  ; e se  quest’affezione  per  lo  più  risipolacea  dei- 
i’  esterno  meato  non  s’  innoltra  , di  rado  compariscono  sintomi  vio- 
lenti diversi  da  quelli  della  risipola.  Talora  però  T infiammazione 
infesta  le  parti  interne  dell5  orecchio  e fra  queste  anche  il  meato  , 
o la  tuba  eustacliiana  che  vi  comunicano.  (27) 

§.  i58.  Otitide  propriamente  si  denomina  1’  anzidetta  infiamma- 
zione deli5  orecchio  interno  : in  essa  per  lo  più  senza  visibile  tumor 
esterno  , si  sente  dolor  grave  , ardente  , tensivo  lancinante  , e pul- 
sante nell5  orecchio  , con  febbre  spesso  veemente;  con  cefalea^  tensio- 
ne di  capo  , vigilia  , inquietudine  , gemito  continuo  , cou  isquisitìssi- 
ma  sensibilità  dell5  udito  ; e negli  adulti  con  delirio  , convulsioni , o 
lipotimie. 

§•  1 5g.  Tali  sintomi  (§.  i58.)  alle  volte  si  succedono  così  furio- 
samente , che  la  stessa  definizione  della  malattia  compendia  tutta  la 
sua  storia  : o meglio  può  dirsi  che  l7  otitide  ha  il  treno  di  quasi  tut- 
i sintomi  della  encefalitide  acutissima  ($.  140.)  , con  lo  spasimo 
nell5  orecchio  dippiù  ; la  qual  encefalitide  spense  volte  sopravviene 
all5  otitide  ; a modo  che  se  fin  dai  p'  imi  giorni  la  malattia  non  si 
fiacca  , sotto  un  polso  esile  e frequentissimo  ^ e sotto  un  atroce  dolo- 
re dell’occipite  , agli  occhi  , ai  muscoli  della  bocca  ed  alle  tempie, 
sopraggiugne  una  frenesia  violentissima  , la  convulsione  , e ?1  sopore  , 
T afonìa  , il  freddo  agli  estremi,  con  sincope,,  e finalmente  la  morte. 

Il  più  spesso  la  malattia  non  ha  sì  terribile  aspetto  ; ma  il  do- 
lore, pria  mite,  cresce  a grado  , precedente  o conseguente  la  febbre; 
1’ infermo  sente  qualche  alleggerimento  di  dolore  , particolarmente 
nelle  ore  matutine;  si  veggiono  i polsi  pieni,  e non  sempre  assai  fre- 
quenti , ma  vibranti  e duri  , alle  volte  ristretti  ; l’orina  è abbon- 
dante e cruda  ; la  faccia  è rubiconda  fuor  del  solito  ; vi  è permanen- 
te e fiera  cefalea 3 susurro  dell’orecchio  affetto  e quindi  arrossimeu- 
lo  della  conca  esterna  , con  tuli’  i caratteri  della  febbre  continua  ; 
fino  a che  nel  sesto  o nell’ ottavo  giorno  , o prima  , crescono  tutt’  i 
sintomi  ; e finalmente  pel  meato  esterno  e per  la  tuba  di  Eustachio 
nelle  fauci  sgorga  dall’  orecchio  o una  materia  sierosa  , o la  marcia 
stessa  , con  gran  diminuzione  de’ sintomi  , ed  emana  da  tutta  la  su- 
perficie esterna  dei  corpo  un  sudore  vaporoso  ed  eguale.  (20) 
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§.  i 00.  Le  cagioni  sono  quasi  comuni  dei  la  otalgìa  , e delia  oti- 
tide ; distinta  soia  per  gradi,  interne  o esterne  sembra  che  ne  siano 
le  cagioni  ; giacché  la  principale  suol  esserne  irritazione  per  caduta  „ 
o per  intrusione  di  qualche  corpo  estraneo,  corne  un  pisello,  una  fa- 
va , un  doccinolo  di  ciregia  , una  palla  dì  piombo  , od  altro  simile; 

0 per  insetti  immessi  negli  orecchi  , per  ovicina  di  questi  depostevi  e 
sviluppate  col  favor  del  tempo  e del  calore  ; per  freddo  , per  vento 
che  vi  abbia  agito  contro;  per  induramento  e disseccamento  eccessivo 
dei  cerume  ; per  qualche  scossa  „ per  uno  schiaffo  ; per  concussioni  o 
per  ferite  del  cranio  , per  carie  degii  ossi  del  cranio  stesso  , e per  la 
smodata  premura  di  ripulir  gii  orecchi  spezialmente  con  gli  stuzzico- 
vecchi.  Talvolta  suol  esserne  cagione  1’ affezione  reumatica  o catarra- 
le  della  membrana  che  veste  e divide  questa  cavità  ossea  , o di  altre 
parti  ; un  deposito  metastatico  nell’  orecchie  di  materiale  artritico  , 
vaiuoioso  , morbilloso  , acoroso  (della  crusta  lattea  ) , scabbioso,  ve- 
nereo, risipolaceo,  scrofoloso:  nei  fanciulli  P eruzione  difficile  di  qual- 
che dente  molare  ; la  carie  di  alcuno  di  questi  negli  adulti  ; le  al- 
tre  cagioni  comuni  dell5  infiammazione  (§.  126.)  , spezialmente  la  sop- 
pressione deli7  epistasssì  ; gli  spasmi,  come  P isterico.,  l’ipocondrìaco. 
A produrre  questa  infiammazione  concorrono  non  di  rado  le  materie 
indigeste  accumulate  nelle  prime  vie. 

§.  161.  Pronostico.  Dal  fin  qui  detto  ($.  i5g.)  si  ravvisa  ab- 
bastanza il  pericolo  dell7  otitide  : e siccome  le  affezioni  degli  occhi 
possono  eccitare  sconcerti  di  tutta  la  macchina,  così  tante  volte  le  in- 
lìammazioni  e i dolori  degli  orecchi  portano  rovinosamente  alla  pazzia 
ed  alla  morte.  1 bambini  i giovani  e gii  adulti  sogìion  morire  per  oti- 
tide piu  presto  dei  vecchi  ; e .tante  volte  fra  pochi  giorni  avvien  la 
morte  e degli  uni  e degli  altri  , per  essersi  la  malattia  comunicata  al 
cervello,  o per  solo  consenso  irritativo.  Ordinari  mente  nella  otitide  si 
ottiene  la  risoluzione  per  trasudamento  dei  liquore  puriforme,  e per  im- 
provvisa escrezione  di  esso.  Molti  Iran  detto  esser  quello  mera  suppura- 
zione : ma  noi  spesso  1’  abbia  in  veduto  accadere  dopo  24  040  ore,  den- 
tro il  qual  tempo  non  può  supporsi  la  formazione  di  un  ascesso.  Con  più 
frequenza  in  questa  che  in  altra  malattia  si  vede  avverarsi  vera  sup- 
purazione ; ed  allora  nell’orecchio  suol  rimanere  un’ulcera^  la  qua^ 
le  talvolta  resiste  ostinatamente  alla  cura  per  lutto  il  corso  della  vita 
e suole  indurre  strepito  perpetuo,  ripetute  infiammazioni,  sordità,  e 
continuo  pericolo  di  carie.  Abbia m veduto  nascere  da  questa  carie  fie- 
rissimi incommodi,  dolori  insoffribili  , e fin  la  paralisi  a tutte  le  pro- 
pagini della  porzione  dura  del  nervo  uditorio  ; cioè  all7  osso  tempo- 
rale , alle  gote,  alle  narici,  all’occhio  , al  labbro  inferiore,  ed  al- 
la lingua.  Altre  volte  l’erosione  penetra  nelle  cavità  della  calvario  ; 
e $i  estende  al  cervello  la  suppurazione  , con  evento  fatale.  Talora 
la  suppurazione  dell’orecchio  interno  distrugge  lo  stesso  timpano,  ed 

1 più  delicati  organucci  dell7  udito  e ne  provviene  la  sordagine  in- 
curabile. Tante  vol  te  per  la  tuba  di  Eustachio  succede  un  felice  sgor^ 
go  della  materia  puriforrne  , o del  pus  medesimo. 

§.  162.  La  cura  della  otitide  è quella  che  conviene  ad  ogni  al- 
tra violenta  infiammazione  (§.  i33.)  , e precisamente  alla  oftalmiti- 
de  ($.  144.)  Dunque  il  primario  soccorso  nella  vera  infiammazione  di 
orecchi  ottienesi  dal  pronto  e replicato  salasso;  ed  in  questo  caso  è 
ben  riflessibile  l’efficacia  delle  mignatte;  e delle  coppe  scarificate  die- 
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tic  la  parte  affetta,  frattanto  devesi  avere  principalmente  di  mira  la 
cagione  latente  , tutto  ciò  che  reca  irritazione  alla  parte;  questo  cor- 
po irritante  qualunque  se  1’  operazione  non  accresca  lo  stimolo,  de- 
vesi  rimuovere  con  somma  diligenza  ; se  non  possono  esserne  estratti  i 
gì  insetti  , come  a noi  felicemente  successe  in  una  otalgia  , si  deve 
tentare  con  delicatezza  di  ammazzarli  con  olio  , oppure  con  * succo  di 
assenzio  , o di  rosmarino  silvestre,  o con  mele  , di  cui  s’inzuppa  un 
ìoccnetto  di  bambagia.  Ma  dopo  queste  operazioni  bisogna  nell’orec- 
chio infiammato  applicare  rimedii  emollienti  , come  latte  decotto  di 
malva  , ec.  e con  una  spugna  bagnarne  1’  orecchio  esterno  , o appli- 
carli in  forma  di  cataplasma  anodino  ; come  pure  se  V infìammazio- 
3ae  sembra  essere  più  profonda  , quelle  tali  sostanze  si  fanno  tenere 
motto  tempo  in  bocca  e nelle  fauci.  Nel  meato  esterno  deli5  orecchio 
si  faccia  gocciolare  latte  tiepido  , o mucillagine  alquanto  diluita  e 
tiepida  di  semi  di  cotogno  , o di  gomm’  arabica  ; con  1’  aggiunta  di 
moderata  dose  di  oppio  , se  la  veemenza  di  forte  spasmo  lo  esigga  ; 
non  si  deve  praticare  iniezioni  } perchè  sono  troppo  irritanti. 

Contemporaneamente  somministriamo  nitro  , copiose  bevande  su- 
bacide ; ed  anche  leggieri  evacuanti  di  polpa  di  tamarindi  e di  cre- 
more di  tartaro  (N.  XXI.) , se  mai  si  affaccino  fenomeni  gastrici.  Al- 
tre volte  con  clisteri  manteniamo  ubbidiente  il  ventre. 

La  suppurazione  dell’  orecchio , che  non  abbiasi  potuto  impedire 
col  metodo  suddetto  , devesi  affrettare  ; e dev’  esser  curata  in  modo 
che  non  lasci  un  ulcera  sordida,  o la  calie.  Perciò  quando  l’ a amen* 
to  del  dolore  , la  pulsazione  , la  gravezza  , il  calore  , la  distensione* 
accresciuta  ci  avvertono  della  vicina  suppurazione  ; allora  nell’  orec- 
chio si  faccia  penetrare  vapor  tiepido  , o si  fomenti  coutinuamente  la 
parte  con  cataplasmi  emollienti.  Si  favorisce  l’esito  della  marcia  dal 
1 orecchio,  giacendo  spesso  col  capo  su  1’ orecchio  medesimo  affetto  " 
ed  iniettandovi  senza  il  menomo  urto  , o meglio  lavandolo  replicata^ 
mente  con  decotto  di  orzo  e poco  mele  spumato.  Per  allontanare  dall 
1 orecchio  suppurato  gl’  insetti  in  tempo  di  estate  si  deve  ricoprire 
orecchio  con  sottilissimo  velo  di  lino;  e non  si  deve  ritardare  l’ef- 
flusso dell  icore  , o del  fetido  vapore  dall’  orecchio  medesimo.  (29) 

ORDINE  IL 


INFIAMMAZIONI  GIUGOLARI. 


GENERE  1. 


Glossitide . 

Tì 

<J.  i63.  X^jcEsi  Glossitide  la  infiammazione  della  lingua.  La  so- 
stanza  della  lingua  è frequentemente  irritata  , ferita  , corrosa  ; qnin- 
1 gonfiasi,  e risente  forte  dolore:  e tutto  questo  le  può  avvenire  per 
inavvertenza  nel  masticare  , per  azione  di  qualche  dente  acuto  o ca- 
rioso , 0 sotto  I insulto  di  forte  epilessia  , per  puntura  di  vespe  , o 
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per  vaiùolo  , per  afte  , per  cura  mercuriale  , per  angina  , e talora 
per  qualche  calcolo  nascostovi  , per  lacerazione  del  frenulo  della  lin- 
gua nei  neonati.  Alle  volte  quest' organo  per  vizio  del  parto  crescen- 
do mollo  , si  rende  edematoso,  o scirroso.  Però  la  legittima  e primi- 
tiva infiammazione  della  lingua  rare  volte  da  altri  è stala  osservala; 
da  noi  solo  una  volta  in  tempo  appunto  che  scriviamo  questo  ca- 
pitolo. 

164.  Sìntomi  della  glossitide  sono:  dolore  presso  che  istantaneo 
ed  intenso  (indipendente  dalle  cagioni  sudette),  durezza,  arrossimento 
tumore  della  lingua;  la  bocca  aperta;  con  lebbre  alta,  salivazione, 
sputacchiameuto^  tosse  continua,  difficoltà  di  parlare,  d’ inghiottire,  di 
respirare,  e con  veglie  continue.  Intenso  e lungo  freddo  , cui  successe 
gran  calore^  sorprese  l’ammalato  che  vidimo,  come  sopra  si  è accennato, 
attualmente  colto  da  infiammazione  della  lingua.  -Nei  primi  giorni 
della  malattia  seguì  intumescenza  della  lingua  assai  dolente  nei  suoi 
movimenti,  induramento,  secchezza,  ardore,  grande  sensibilità  ai  tat- 
to, impotenza  a parlare.,  con  somma  necessità  insieme  e difficoltà  d’in- 
ghiottire; la  quiete  ed  il  sonno  erano  completamente  distolti  da  vio- 
lenta ed  angosciosa  tosse,  da  sputacchiamen lo  e salivazione  importuna 
dipendente  dall’  affluenza  continua  di  pituita  tenace  e di  saliva  nelle 
fauci  addolorate;  come  pure  da  quasi  abolizione  della  capacità  della, 
bocca^  prodotta  dal  cresciuto  volume  della  lingua,  e dalla  necessità  di 
tenere  aperta  la  bocca:  intanto  vi  era  dolor  di  capo,  senza  esser  però 
arrossita  la  faccia  , come  altri  1'  hanffi  osservato  , bensì  con  gli  occhi 
lagrimanti,  bagnata  di  sudore  , e triste  ; la  lingua  non  isporgeva  dalla 
bocca  come  in  altri,  ma  quas’  immobile,  e scoria  la  da  demi  in  am- 
bedue i lati,  empiva  tutto  il  palato  e la  cavità  della  capacità  deila  boc- 
ca : h>  respirazione  non  era  molto  difficile^  e si  eseguiva  più  di  lutto  per 
la  via  delle  narici  ; nè  era  tanto  abolita  la  facoltà  d inghiottire 
coni’  era  facile  a prevedersi  nell'aumento  del  male.  In  tali  circostan- 
ze i polsi  erano  duri  , vibranti  ampli  , e frequenti  ; la  sete  urgen- 
te , 1’  appetito  languido  , il  calore  e la  secchezza  delia  superfìcie  dei 
corpo  erano  avanzati. 

La  febbre  intanto  , sebben  manifestamente  infiammatoria  , pure 
aveva  delle  remissioni  in  diverse  ore  , e dopo  queste  cresceva  di  nuo- 
vo. Nel  quarto  giorno  della  malattia  la  lingua  si  covrì  di  abbondan- 
te linfa  coagulata  , e nel  sesto  comparve  il  sudore  per  tutto  il  cor- 
po , e 1’  orina  con  sedimento  laterizio  ; dopo  di  che  si  calmarono  1 
sintomi  della  glossitide  , e nello  spazio  di  pochi  giorni  ritornò  alia 
parte  la  naturai  mollezza  , e la  primiera  salute  ali’  infermo.  (3o) 

165.  Le  cagioni  di  questa  malattia  sembra  non  dover  essere 
diverse  da  quelle  che  promuovono  l’ infiammazione  di  altre  par- 
ti (§.  125.)  , specialmente  le  reumatiche  : potei  ciò  dedurre  da  un 
esempio  riferitomi  di  una  glossitide  , la  quale  si  dichiarò  appena 
scomparsa  una  infiammazione  reumatica  del  fegato. 

§.  166.  Pronostico . Se  in  quest’  affezione  alquanto  grave  non  suc- 
cede la  risoluzione  , sovrasta  il  pericolo  non  solo  della  suppurazione, 
ma  della  soffogazione  benanchè  , prima  di  avvenir  la  suppurazione. 
La  febbre  , che  in  questa  malattia  non  sempre  pare  dell’  indole  stes- 
sa , necessariamente  cresce  vieppiù  per  l’ impossibilità  di  bere  ; e la 
difficoltà  d’  introdurre  alimenti  nello  stomaco  , benché  nella  mas- 
sima intensità  della  febbre  non  vi  sia  molta  necessità  di  essi  , pure 
contribuisce  non  poco  ad  aggravare  i sintomi.  Lo  scirro  della  lingua, 
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u quai  è fiequente  , pare  che  non  riconosca  altra  cagione  piu  Ire-* 
quelite  della  glossitide. 

§.  a 67 . La  cura  di  questa  malattia  consiste  in  sollecitamente 
praticale  il  metodo  prescritto  nella  infiammazione  vera  ; si  deve  re- 
pinatamente  salassar  l’infermo  sì  dal  braccio,  che  specialmente  dal- 

vena  giugolare  , com’  è stato  da  noi  praticato  con  buon  successo, 
e con  mignatte  applicate  intorno  al  mento.  L’apertura  delle  vene  ra- 
mne  ,,  da  cui  potremmo  prometterci  sommo  vantaggio  in  quesio  ma- 
le , non  si  è potuto  lare  per  l’enorme  enfiagione  della  lingua.  Deve- 
si  pertanto  dilicatamente  apporre  intorno  ai  colio  un  cataplasma  e- 
molliente  ; e si  deve  inspirar  frequentemente  vapore  di  acqua  ed  ace- 
to, bi  tenga  nella  bocca  , o se  non  si  possa  per  lo  gonfiamento  del- 
la lingua  , senza  violenza  vi  s’introduca  latte  tiepido  e decotto  emol- 
liente con  meie  e nitro.  Finalmente  abbiam  fatto  applicare  un  pic- 
coio  vescicatorio  sotto  al  mento  ; si  è fatto  inghiottire  all'  infermo 
sebbene  a stento  , un  mite  purgante  il  quale  non  esacerbasse  la  feb- 
bie  , e si  e mosso  il  ventre  con  frequenti  clisteri.  Vedendosi  il  tu- 
more disposto  alla  suppurazione  , si  deve  fomentarlo  ; e giunto  a ma- 
lui ita  conviene  aprir  l’ascesso.  Se  l’infermo  è travagliato  dalia  fame 
si  deve  ristorarlo  per  via  di  clisteri  nutritivi;  e fa  d’uopo  introdur- 
re per  io  stesso  mezzo  anche  le  medicine  , che  introdurre  non  si  può 
per  la  bocca.  1 

Se  è imminente  il  pericolo  della  soffogazione,  proponiamo  le  sca- 
rificazioni della  lingua  stessa  , benché  molto  indurata  ; e finanche 
a tracheotomia  , se  mai  le  scarificazioni  su  la  lingua  con  bastino  a 
liberar  1 infermo  dall  urgente  pericolo.  (3 1) 


genere  11. 


Cinanche . 


§ 168.  imbuto  delie  fauci  è comune  all’aria  ed  agli  ali- 
menti : la  declutiz  one  , e la  respirazione  sono  funzioni  molto  corri- 
plicate  ; e gii  strumenti  per  eseguirle  sono  perfettamente  cospiranti. 
Quindi  apparisce  che  non  è sì  facile  trattar  separatamente  le  inalat- 
ile delle  fauci  e del  laringe^  sovente  comunicanti  fra  loro.  Intanto 
le  affezioni  che  avvenir  sogliono  in  queste  parti  possono  essere  natu- 
ralmente divise  in  quelle  malattie  , che  per  ostacoli  spasmodici  o 
meccanici  inducono  1’  asma  tracheale  , e la  disfagia  ; o che  per  l’in- 
fiammazione dichiaratasi  nelle  fauci  , o nei  laringe  , o nel  faringe 
impediscono  la  deglutizione  o la  respirazione  ; o minacciano  Runa  e 
1 altra  di  queste  operazioni.  Per  ora  disaminaremo  queste  ultime 
sotto  la  denominazione  di  cinanche  ; esporremo  in  prosieguo  ed  in 
opportuno  luogo  le  altre. 

§.  169.  La  cinanche  è un’affezione  delle  fauci  e delle  parti  a- 
laceriti  , con  infiammazione  e febbre  , accompagnata  da  declutizione 

stentata  e dolorosa  , o da  difficoltà  di  respiro  , o dall’  una  e daiì’al 
tra  insieme. 

170.  I sintomi  generali  della  cinanche  sono  i comuni  alle 
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infiammazioni  ; o quelli  clic  nascono  dall' impedito  passaggio  dell’a- 
ria , dei  cibi  , delie  bevande  per  le  lanci  ; o dall’inlerceitamenlo  dei 
sangue  refluo  per  le  vene  giugulari  , e da  congestione  di  linfa  nel  si- 
stema proprio  de’  vasi. 

1 sintomi  , che  in  questo  caso  nascono  dalla  infiammazione  , so- 
no : tumore  , rossore  , e dolore  esterno , che  impediscono  la  degluti- 
zione , od  il  respiro  ; oppure  arrossimento  , enfiagione  , dolore  , che 
si  manifestano  nelle  tonsille  , nelle  fauci  , nel  velo  pendolo  del  pa- 
lato, nella  radice  della  lingua  ; o un’  affezione  simile  nel  faringe;  o 
finalmente  un  abito  infiammatorio  nell’  interno  del  faringe. 

1 sintomi  derivanti  dall’  intercettato  ingresso  dell’  aria  nei  pol- 
moni, e dell’alimento  necessario  e della  bevanda  nello  stomaco , pos- 
sono essere  gonfiamento  dei  vasi  del  capo  , congestione  di  umori  nei 
cerebro  , sopore  delirio,  travaso  , edema  , allividimenlo , soffbgazio- 
ne  istantanea  ; ovvero  abbattimento  di  tutta  la  macchina  , e morbo- 
sa alterazione  del  sangue  o della  linfa  non  rinnovali’ con  chilo  recen- 
te. (32) 

171.  La  sede  della  cin anche  è interna  quand’occupa  le  ton- 
sille , il  velo  pendolo,  1’ uvola  , la  radice  delia  lingua,  il  palato  , 
ed  anche  il  faringe  , parti  tutte  comprese  dalla  denominazione  di 
fauci  ; ovvero  la  ematiche  ingombra  il  laringe  e la  trachea  : altre 
volte  sembra  piuttosto  esterna  la  quale  con  poco  adeguata  denomina- 
zione fu  detta  parotidea.  Se  riguardiamo  la  febbre  che  accompagna 
fa  ci  11  anche  , quella  può  adottare  un’  indole  infiammatoria  , o ga- 
strica J o nervosa  e maligna.  X^erò  in  queste  febbri  la  cinanche  non 
sempre  figura  la  malattia  principale,  ma  non  sembra  costituirne  che 
un  sintomo.  Alle  volte  la  cagione  della  infiammazione  è ìnsita  alle 
parti  stesse  che  ne  son  travagliate  ; altre  volte  agisce  in  un  silo  lui- 
t;  altro  dalle  fauci  ; per  cui  naturalmente  viene  la  cinanche  divisa 
in  primaria  o idiopatica  , e secondaria  0 consensuale.  11  piu  delie 
volte  la  cinanche  ha  il  genio  epidemico  , td  essendo  prodotta  da  una 
cagiona  comune  , costituisce  una  malattia  popolare.  Alle  volle  la  ci- 
nanche  si  rende  abituale  , e figura  ordinariamente  il  sintomo  di  altre 
affezioni  , che  si  veggono  prodotte  da  scirro  , da  cancro  delle  piando- 
le , del  palato  ; o da  convulsioni  , da  tisichezza  polmonare  , da  pa- 
ralisi delie  fauci  , da  lue  venerea  ; e le  quali  si  osservano  in  moke 
altre  malattie.  (33) 

5*  17 2.  La  cinanche  delle  fauci  , che  i Greci  chiamarono  sy- 
nanche , da  altri  detta  cinanche  tonsillare  è frequentissima  fra 
tutte:  facilmente  si  ravvisa  abbassando  la  radice  deila  lingua  , ed 
esponendo  le  fauci  rimpetto  alia  luce.  Talora  a destra  e talora  a si- 
nistra si  vede  più  viva  l’infiammazione  delie  tonsille  , e della  mem- 
brana mucosa  delle  fauci  ; alle  volte  si  estende  per  tutta  la  superfi- 
cie delle  fauci  , ed  allora  tutte  quelle  parti  si  arrossano  , gonfiano  , 
s’  infiammano  , s’induriscono,  e covronsi  di  moccio  puriforme  e bian- 
chiccio; un  picciolo  urto  sopra  dì  queste  parti,  specialmente  nell’ in- 
ghiottire , accresce  a dismisura  il  dolore  ; ed  alle  volte  i cibi  e le 
be  vande  ringorgano  per  le  narici  , e non  possono  transitare  pel  larin- 
ge ; la  voce  si  fa  roca  , o acutissima  , o nasale.  S’ incontra  maggior 
difficoltà  nel  trangugiare  sostanze  liquide  , che  solide  ; si  è conti* 
tinuamente  nel  bisogno  d’  inghiottire  con  sommo  dolore  lo  sputo  o 
la  saliva  , o il  moccio  che  affluisce  nelle  fauci  , ancorché  in  poca 
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quantità  ; per  cui  o è perenne  la  salivazione  e '1  flusso  dalia  bocca  ; 
o l'infermo  sorpreso  dal  timore  d'imminente  soffocazione , o molesta- 
lo dalla  tosse  , non  può  abbandonarsi  a breve  ma  tranquillo  sonno. 
INell5  inghiottire  spesse  volte  si  sente  negli  orecchi  dolore  acuto  , o 
grande  scroscio  , ovvero  si  ha  1'  udito  sensibilissimo.  Un  viscido  e 
piccante  moccio  irritando  le  fauci , va  a promuovere  finanche  la  nausea. 

Intanto  crescono  a dismisura  con  la  febbre  i dolori  , ed  il  calo- 
re ; la  faccia  si  arrossa  , o s'  allividisce  e gonfia  ; gli  occhi  s'  intur- 
gidiscono , si  rendono  scintillanti  e splendenti  ; vengono  in  campo  la 
cefalalgia  , l’agitazione,  le  vigilie  , i vaniloquii  alle  volte  a bassa 
voce  , o beri  delirii  , costipazione  di  ventre,  sete  furiosa:  e se  il  tu- 
more delle  fauci  si  comunica  alia  vicina  laringe  , diverrà  molto  sten- 
talo ed  ambascioso  il  respiro.  Alle  volte  il  tumore  è esternamente  vi- 
sibile ; lo  che  se  avviene  con  miglioramento  interno  , indica  fausto 
diversivo  della  malattia  verso  altre  parti  men  nobili  ; in  caso  con- 
trario è di  pessimo  augurio. 

Questa  specie  di  cinanche  però  è piuttosto  flogosi  superficiali  del- 
le fauci  con  lebbre  non  forte  , corteggiata  da  sintomi  catarrali.  Le 
fauci  in  tal  caso  mostrano  un  rosso  pallido,  o risipoiatoso  , ed  indi- 
cano essere  affetta  la  membrana  mocciosa  di  queste  parti  per  collu- 
vie catarrale  e sierosa,  per  1'  avola  allungata  a segno,  che  va  a toc- 
care ( talvolta  a poggiare  totalmente)  la  radice  della  lingua. 

La  cinanche  faringea  , ( parasynanche  de’ Greci  ) non  si  distin- 
gue dalla  precedente  che  per  la  sede  più  profonda  della  infiamma- 
zione e per  li  sintomi  proprii  piuttosto  de’  muscoli  e della  membra- 
na del  faringe;  e spesse  volte  segue  ovvero  accompagna  la  cinanche 
delle  fauci.  Vale  a dire,  nella  cavità  posteriore  delle  fauci  si  osser- 
va profonda  infiammazione  dei  faringe,  diffusa  talvolta  a tutte  l’ e- 
spansioni  muscolari  del  faringe;  e ne  proviene  calore,  ardore,  rosso- 
re , aridezza  , dolore  nell'  inghiottire  più  intenso  che  nelle  varietà 
della  cinanghe  tonsillare  ; ringorgo  delle  materie  cibarie  per  le  nari- 
ci , o tosse  convulsiva  nello  stesso  ringorgo. 

Cinanche  dell’  esofago.  Qualche  volta  l’infiammazione  ingom- 
bra il  luogo  più  profondo  dell’  esofago  e meriterebbe  allora  il  no- 
me di  esofagitide  : ma  si  può  facilmente  ridurla  alla  cinanche  , per 
avere  i sintomi  consimili  a questa  , e 1’  impedimento  ad  inghiottire. 
Però  nel  luogo  infiammato  dell’esofago  indicato  dall’infermo  stesso, 
i cibi  che  si  vuole  inghiottire  incontrano  1’  ostacolo,  e si  sentono  do- 
lori fissi  e quasi  infitti  in  quel  punto  ; fino  a che  sotto  i massimi 
sforzi  , e sotto  dolore  profondo  ed  urgente  nel  dosso  , dall’  esofago 
vanno  ributtati  i cibi  quasi  indigeriti. 

§.  ijò.  La  ginanche  laringea  , che  costituisce  la  infiammazione 
nel  laringe  , o la  cinanche  tracheale  , eh’  è più  profonda  , se  non  è 
contrassegnata  da  altri  sintomi  (§.  172.),  può  mal  appena  distinguer- 
si all’  esterno.  Questa  cinanche  è più  familiare  ai  bambini  , che  agli 
adulti  ; e già  si  è detto  che  nei  fanciulli  talvolta  assume  un’indole 
spasmodica  : in  essa  Ja  respirazione  è molto  diffìcile  , la  deglutizione 
meno  impedita  ; ma  negli  adulti  e quando  è mortale  , noi  abbiam 
vista  accompagnata  da  violento  dolore  la  deglutizione.  La  voce  , spe- 
zialmente in  questa  malattia  , è assai  cambiata  , o fioca  , o clangosa , 
stridula  ed  acuta  ; altre  volte  , come  ci  è occorso  di  osservare  , non 
è molto  diversa  dalla  naturale.  Intanto  questa  malattia  va  accompa- 
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«’iiata  da  febbre  acutissima  , col  polso  frequente  piccolo  e duro  , o 
i 'emolo  • da  gran  palpitazione  di  cuore  , da  calore  eccessivo  che  cre- 
sce nella  notte  ; e si  ha  dolorosa  sensazione  di  ardore  ; si  esalta  la 
sensibilità  del  laringe  , o delia  trachea  , spezialmente  nella  ispirazio- 
ne o nella  deglutizione.  Talora  vi  è infiammazione  superficiale  e qua- 
si risipolacea  nelfiinterno  del  laringe  e della  trachea  ; altre  volle  v7è 
profonda  e forte  infiammazione  deile  membrane  , dei  ligamenti  , de’ 
muscoli  del  laringe  , sotto  la  quale  trasuda  una  materia  1 sciatica  e 
coagulabile  , che  talvolta  si  attacca  biandemente  ai  lati  ; alle  volte 
si  trasforma  in  falsa  membrana  aderente  al  laringeo  alla  trachea  , o 
separatane  per  mezzo  di  un  liquore  puriforme  , che  tante  volte  si 
sputa  con  la  tosse  : tale  altra  volta  , come  abbiam  avuto  occasione 
di  vedere  sotto  forma  di  copiosa  quantità  di  siero  purulento  per  le 
ramificazioni  dei  bronchi  scorre  dentro  ai  polmoni  , e li  riempie  , di 
modo  che  sparando  i cadaveri  di  peisone  motte  da  questa  malattia  j 
impetuosamente  ne  esce  : quindi  è che  ha  gran  parte  nella  produzio- 
ne dei  sintomi  della  dispnea  e della  peripneumoma  nell7  uomo  viven- 
te. Sicché  io  questa  specie  di  cinanche  vi  è tosse  frequente,  impetuo- 
sa, con  dolore  ai  laringe  , con  isputo  per  lo  sputo  per  lo  più  scarso, 
ma  puriforme  o sanguigno,  talor  con  pezzetti  membranosi  alquanto 
grandi.  Oltre  a tutto  questo,  compariscono  benanche:  ansietà,  estre- 
ma prostrazione  di  forze  ( sebben  molte  volte  non  è che  appaiente  ) , 
agitazione  del  corpo,  rossore  delle  gote  , tumidezza  o lividoie  (iella 
taccia  , forte  pulsazione  delle  carotidi  , e distensione  delle  vene  gùt- 
gclari*;  come  anche  affezioni  soporose  , abbondanti  sudori  nel  volto  ; 
c succede  fìnanco  sollecita  la  morte  , se  non  soccorrasi  a tempo  1 in- 
fermo in  sì  v olenta  malattia.  . 

Tracheitide  dicesi  T infiammazione  della  trachea  : la  infiamma- 
zione che  scende  ai  bronchi  , mentisce  la  peripneumoma  ; in  cui  so- 
pra infinità  di  cadaveri  abbiam  trovato  quasi  sempre  in  istato  di  ilo- 
gosi  i bronchi  interni.  Perciò  questa  malattia  non  merita  il  nome  di 
angina  di  petto;  sotto  il  qual  nome  lo  descrissero  alcuni,  perchè  di 
maggiore  durata.  Si  dovrebbe  ridurre  questa  malattia  con  più  lago- 
ne e naturalezza  or  ai  vizii  organici  de7  polmoni  , del  cuore,  e dei 
vasi  massimi  , or  all’asma  convulsivo  ; atteso  che  nel  suo  corso  do- 
po un  poco  di  moto  avviene  repentina  difficoltà  di  respiro  , o sensa- 
zione di  soffoga  mento  , con  dolore  lancinante  e profondo  nei  muscoli 
brachiali  e nel  pettorale  , oppure  alfiesterno,  con  polso  intei  mitten- 
te in  molti,  e con  periodica  situazione  quasi  flessuosa  del  coipo.  el- 
la infiammazione  stessa  della  trachea  oltre  ai  comuni  e ad  altri  sin- 
tomi , vi  è dolor  fisso  nella  fìstola  tracheale  , con  tosse  aspra  , sec- 
ca , o con  sputo  puriforme  e sanguigno  , respiro  stentato  , e ardore 
acuto  nell'  inghiottire  i cibi  giunti  in  un  determinato  punto  dell  eso- 
fago. Non  mancano  esempii  di  pseudo-membrane  occupanti  tutto  1 in- 
terno della  trachea  , le  quali  furono  cagione  della  morte  , od  alme- 
no di  asma  pertinace  , e di  ulcere  serpeggianti  per  la  trachea  , onde 
venne  prodotta  anzi  costituita  la  tisichezza  tracheale  e purolenta.  (04) 
174.  ^Esterna  cinanche  dicesi  l7  affezione  , in  cui  talvolta  af- 
fi improvviso  e senza  sospetto  di  malignità  , negli  adulti , e più  spes- 
so nei  bambini  e nei  giovani  crescono  le  glandole  parolidi  , le  ma- 
scellari , o quelle  del  coi  io  in  tumore  ben  grande  , tioo  molto  in- 
fiammatorio , ma  duro  e dolente.  Ovvero  come  noi  1 abbiamo  veo.11 
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to  per  edema  circoscritto  che  circonda  profondemente  il  collo  ed  il 
menio  a guisa  di  collare  , nasce  una  tensione  e congestione  tale  , che 
addolora  i muscoli  ed  i legamenti  delie  mascelle  e deli’  osso  ioide 
con  febbre  molto  risentita  , e rende  impossibile  il  masticare  e l’aprir 
J a bocca  , difficilissimo  l’ inghiottire.  Nel  primo  caso  , dopo  pochi 
giorni  , ovvero  crescendo  la  lebbre,  dopo  una  settimana  o poco  più, 
il  tumore  sovente  sminuisce  risolvendosi  a grado  a grado;  o tale  al- 
tra volta  scomparisce  all’ improvviso , e come  l’abbiamo  veduto  suc- 
cedere m alcuni  , negli  uomini  va  a buttarsi  sopra  1 testicoli  su 
le  mammelle  nelle  donne  , con  aumento  quindi  deila  febbre  : oppu- 
re un  tumore  sorgendo  dall’un  lato  o dall’altro  delle  mascelle,  com- 
pnme  le  vene  giugolari  , e ne  seguono  grav’  incomodi.  Nel  secondo 
caso  , ed  in  quello  di  ostinato  edema  flemmonoso , dal  m°nto  al  pet- 
to si  propaga  un  tumore  ben  grande  durissimo  e dolente;  il  quale 
non  solo  difficilissima  rende  la  deglutizione,  ma  espone  l’infermo  ad 
urgente  e diuturno  rischio  di  soffocazione. 

Ioidea  o esterna  , benché  diversa  dalla  precedente,  chiamasi  quel- 
la specie  di  cinanche  , la  quale  si  dice  esser  prodotta  qualche  volta 
dalla  lussazione  dell7  osso  ioide  , o deile  sue  appendici.  (35) 

§■  l?5-  Diversità  per  la  febbre.  A riguardo  della  febbre,  la 
cinanche  o delle  fauci  ($.  1 72.)  , o tracheale  ($.  173.),  o parotidea 
(§1  l7 4-)  > non  rare  volte  acquista  diversa  natura;  di  modo  che  tal- 
volta è d’  indole  infiammatoria  , altre  volte  gastrica  , altre  volte  ner- 
vosa e maligna.  Ma  quando  questa  malattia  è accompagnata  da  feb- 
bre nervosa  ($$.  87.  83.)  , ne  nasce  una  cinanche  funestissima  , ch’è 
stata  chiama  maligna  , ulcerosa  , cancrenosa:  ma  perchè  quasi  sem- 
pre pare  che  vi  sia  nascosta  un’altra  malattia,  principalmente  la 
scarlatina,  , percio  stimiamo  quasi  sempre  sintomatica  questa  specie 
di  cinanche,  da  disaminarsi  nell*  articolo  delia  scarlatina.  Bisogna 
però  far  qui  avvertire  che  non  solamente  la  cinanche  delle  fauci  , 
ma  quella  eziandio  della  trachea  suole  spesso  recare  esulcerazione 
cancrenosa  ; e che  dev*  esser  trattata  con  lo  stesso  metodo  , per  esser 
dipendente  dall’  origine  medesima.  (56) 

§.  176.  Le  cagioni  della  cinanche  differiscono  per  la  diversità 
della  loro  natura  o primaria  o secondaria,  e per  l’indole  diversa  del- 
la febbre  che  l’accompagna  ; ma  non  sono  molto  diverse  da  quelle  , 
che  suscitano  1’  infiammazione  delle  altre  parti.  Questa  malattia  or- 
dinariamente è epidemica  per  ignota  costituzione  dominante  ; ma  non 
ra reggiano  per  altro  le  cagioni  sporadiche  della  cinanche.  La  più  ov- 
via di  tali  cagioni  è il  raffreddore  ; per  cui  questa  malattia  suol  fre- 
quentare le  stagioni  di  primavera  e di  autunno.  Abbiamo  talor  vedu- 
to dopo  le  peripneumonie  invernali  reumatiche  , e dopo  mitigata  la 
veemenza  di  esse  , tosto  seguir  la  cinanche  ; quasi  tendendo  l’infiam- 
mazione ad  occupar  le  sedi  superiori.  Presso  che  in  ogni  stagione  av- 
viene la  cinanche  , per  avere  incautamente  esposto  al  freddo  il  corpo 
ancor  sudante,  o per  avere  inspirato  aria  fredda  andando  violentemen- 
te contro  il  vento  a cavallo,  o in  carrozza;  per  essers’ istantaneamen- 
te esposto  ad  ambiente  freddo  dopo  essere  stato  in  luoghi  assai  caldi , 
come  nelle  stufe  ; o dopo  avere  aringato  , o cantato  , o gridato  , o 
dopo  aver  sonato  la  tromba  ; per  aversi  imprudentemente  scoverto  il, 
coilo  ancor  sudalo  ■ per  aver  bevuto  cose  fredde  e gelate  essendo  a- 
rida  la  gola  ; e per  circostanze  simili.  Qui  sì  riducono  ancora  le  va- 
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rie  acrimonie  umorali,  specialmente  la  morbillosa,,  la  vaiuolosa  , la 
scarlatinosa  , la  risipolacea  , la  venerea;  o la  reumatica,  la  scroio- 
losa  ; r ulcerosa  , 1’  afiosa  ; le  quali  perchè  molto  infeste  alle  fauci  , 
sogliono  spesso  indurre  la  cinanche,  la  quale  perciò  è per  lo  più  sin- 
tomatica. Qui  rapportar  si  può  eziandio  altre  cagioni  , come  i corpi 
estranei  nell*  inghiottire  attraversati  nelle  lauci  , 1'  uso  di  mercurio  , 
il  vomito  frequente,  e qualunque  tumore  nato  nell’interno  delie  lau- 
ci  o nell’ esterno.  La  cinanche  sofferta  molle  volte  , spezialmente  ter- 
minata con  suppurazione  , per  ogni  benché  menoma  occasione  facil- 
mente ritorna.  L’  angina  nei  giovani  prodotta  da  lussazione  delle  ver- 
tebre del  collo  in  avanti  , non  è stata  comprovata  dall  industria  dei 
moderni  : da  questa  si  potrebbe  temere  altri  mali  peggiori  delia  ci- 
nanche. Non  sappiamo  qual  circostanza  determini  1 azione  delle  ca- 
gioni in  una  piuttosto,  che  in  altra  parte  del  collo:  qui  si  vede 
predominar  sicuramente  il  genio  della  costituzione  corrente  ; giace  le 
in  quest’  anno  talune  cause  inducono  a preferenza  ia  cinanche  delle 
fauci  , ed  in  altro  attaccono  piuttosto  la  trachea  , le  glandole  del 
collo  , o i testicoli  , e nelle  donne  le  mammelle.  Non  si  può  nem- 
meno interpretare  perchè  la  cinanche  tracheale  sia  familiare  deli  età 
infantile  piuttosto  , che  delle  altre  5 ne  il  piangere  dei  bambini  Oa 
piena  ragione  di  tal  fenomeno.  Abbi  arri  vedulo  prodotta  la  cinanctie 
tracheale  dietro  la  retropulsione  di  esantemi  per  freddo  in  un  itterico  : 
qualunque  simile  deposito  fatto  al  laringe  od  alla  trachea  , vi  pro- 
voca 1’  infiammazione.  Abbiamo  spesso  osservato  che  alla  peripneumo- 
nia  suol  seguire  ia  cinanche:  nei  cadaveri  abbiano  veduto  le  tracce 
dell’ infiammazione  propagala  a tutta  la  trachea  ; e non  è mosto  dif- 
ficile il  passaggio  della  tracheitide  in  peripneumonia.  Si  osserva  che 
un  ulcere  nei  polmoni,  quas’ in  tutti  sul  finir  della  vita,  infiamma 
le  fauci  , ed  estingue  la  voce.  Quando  la  cinanche  o del  laringe  o 
delle  fauci  corre  epidemica  con  febbre  nervosa  , ne  nasce  sospetto 
non  ingiusto  di  latente  contagio.  Alle  volte  anche  la  peste  accompa- 
gnata precisamente  da  tumori  delle  glandole  della  faccia  e dei  co  o, 
o da  sordidi  ulceri  della  faccia,  come  furono  osservati  nella  peste  1 
Atene  , sembra  appartenere  alla  più  maligna  specie  delia  cinanche. 
Ma  la  sperienza  di  molti  anni  ci  ha  confermati  nella  opinione  , che 
spessissimo  la  causa  della  infiammazione  delle  fauci  risiede  nehe  pri- 
me vie.  (37)  t . , », 

j 7 7 . Pronosticare  si  deve  i varii  pericoli  della  cinanche  a a 
natura  della  febbre,  e dalia  sede  stessa  della  infiammazione,  e dalla 
differenza  delle  cagioni.  La  cinanche  delle  fauci  assolve  il  corso  01  ma- 
rio  delle  altre  infiammazioni,  e sovente  si  risolve  ; ma  più  spesso  sup- 
pura in  coloro,  i quali  altre  volte  han  quivi  sofferta  la  suppurazio- 
ne ; rare  volte,  se  non  vi  sopraggiunge  qualche  vizio  scrofoloso  , ce» 
genera  in  scirro  delle  tonsille  , o in  restringimento  ed  induramento 
della  parte  superiore  dell’  esofago  ; molto  più  rado  poi,  se  non  siavi 
complicata  febbre  maligna,  va  a finir  con  cancrena,  ma  piuttosto  con 
soffogatone  dell’infermo.  Si  crede  esser  molto  facile  il  passaggio  della 
cinanche  in  altra  malattia,  come  in  peripneumonia  , o in  celali u e . 
ma  noi  non  1’  abbiami  confermato  con  osservazioni  proprie  , fuon  et 
caso  in  cui  la  malattia  ha  partecipato  dell’ indole  risipolacea.  La  ci 
n anche  catarrale  facilmente  va  a risolversi,  benché  lentamente.  Quad 
do  la  cinanche  delle  fauci  è per  passare  in  suppurazione  , il  dolore 
si  sente  più  forte  e pungente  ; ed  alta  fine,  essendo  giunto  il  tumore 


ad  un  grado  eccessivo,  seguita  la  suppurazione,  i!  dolora  va  decre- 
scendo ; verso  il  sesto  od  il  settimo  giorno  della  malattia  1’  ascesso  o 
si  rompe  spontaneamente,  alle  volte  dormendo  l’infermo;  o rendesi 
maturo  ed  opportuno  per  aprirsi.  L’  infiammazione  del  faringe,  se 
non  propagasi  ad  altre  parti,  è di  lunga  durata,  ma  non  molto  pe- 
ricolosa. Che  se  passa  a suppurare  , attesa  la  d.ilicatezza  de’ muscoli  f 
e spezialmente  se  annidi  nel  corpo  la  lue  venerea  , produce  facilmen- 
te cane  delle  vertebre.  L'infiammazione  che  attacca  ancor  la  lingua, 
il  laringe  , o la  trachea,  senz’alcun  tumore  visibile  all  esterno,  con 
respirazione  corta,  dolente,  eretta,  e con  somma  ansietà,  va  unita 
a gran  pericolo  della  vita.  Quindi  la  cinanche  laringea  non  dà  tem- 
po alla  cancrena  ; se  pur  non  siavi  infiammazione  risipolatosa  ; ma 
l’infermo  vien  lapidamente  soffogato.  Quando  la  malattia  va  termi- 
nando felicemente  , si  espellono  abbondanti  spuli  puriformi  o sangui- 
nolenti  con  pezzi  membranacei,  con  sudori  ed  orine  copiose  ; o quasi 
che  una  specie  di  vomica  avesse  occupato  i polmoni  , e quindi  si  fos- 
se felicemente  dissipata  con  lunga  e quasi  marciosa  espettorazione.  Si 
son  veduti  uomini  morir  di  questa  maiatta  nel  secondo,  o nel  quar- 
to giorno  ; alle  volte  la  malattia  dura  fino  all’ottavo,  e più.  Lare 
volte  questa  malattia  lascia  angustia  della  trachea  , o membranaceo 
ingorgo  ; onde  proviene  perpetua  dispnea,  come  l’abbiam  veduta  per 
erpete  esterno  del  collo  depositato  nell’  interno  delia  trachea  , con 
respiro  acuto  e stridulo  sotto  il  più  piccolo  moto.  Alle  volte  però  , 
rimanendo  l’ ascesso  nell’  aspera  arteria  , ne  proviene  la  tisichezza 
tracheale  , che  dev’  essere  ben  distinta  dalla  polmonare . Non  è pe- 
ricolosa la  cinanche  prodotta  da  cagioni  non  maligne,  da  tumori  del- 
le glandole  mascellari,  o delle  parotidi , o delle  linfatiche.  Però  nel- 
la cinanche  maligna  qualunque,  o cancrenosa,  sovrastano  estremi  pe- 
ricoli ; de’  quali  si  parlerà  diffusamente  nella  disamina  della  scarla- 
tina. (38) 

$.  178.  La  cura  della  cinanche  ha  le  stesse  regole  che  spettano 
alla  cura  delle  altre  infiammazioni  , e richiede  la  considerazione  d(’« 
la  causa  , e della  costituzione  epidemica  , delia  natura  della  febbre  , 
e finalmente  del  soggetto  , e della  durata  della  malattia.  Sul  prin- 
cipio di  questa  noi  tentiamo  industriosamente  la  risoluzione;  inanel- 
la infiammazione  delle  tonsille  , passato  il  quarto  o il  quinto  giorno 
del  male,  o se  mai  l’infermo  vi  abbia  sofferto  spesso  la  suppurazio- 
ne , rarissime  volte  si  ottiene  la  risoluzione.  In  pochissimi  casi  vi  può 
essere  necessità  di  ripetere  il  salasso  generale  , come  in  altre  infiam- 
mazioni. Dopo  il  salasso  generale  , viene  indicato  spezialmente  il  lo- 
cale. Quindi  gli  Antichi  consigliarono  d’  incidere  le  vene  ranine  : ma 
questa  operazione  è molto  incommoda  in  tale  malattia  , e non  va  esen- 
te da  pericolo.  Altri  prescrivono  di  aprir  la  vena  giugo  lare  ; lo  che 
può  giovare  in  casi  urgentissimi  , se  vien  eseguito  senz’  applicar  fa- 
sce al  collo  : intanto  però  meglio  può  servirci  1’  applicazione  di  die- 
ci a dodici  mignatte  al  collo.  Se  poi  l’infiammazione  e ’l  dolore  del- 
le fauci  sembrino  dipendere  spezialmente  da  materie  saburrali  del - 
fi  addome  , allora  , non  essendovi  pletora  , ahbiam  veduto  g ovate 
spessissimo  l’emetico  o Y emeto-catartico  : in  caso  di  complicazione 
con  pletora  , dopo  aver  premesso  il  salasso,  promòviamo  il  vomito, 
senz’ alcun  sospetto  di  afflusso  alle  fauci  sotto  ai  conati. 

Se  mai  sembri  essere  affezione  catarrale  delle  fauci  , e non  vi 
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sia  febbie  , allora  si  dove  lare  a meno  del  salasso  ; ma  conferiscono 
molto  il  vescicatorio  applicato  alla  nuca  , collutori!  astringenti  (N. 
XXII.  ) , e bevande  saline  con  nitro  , e con  un  granello  di  tartaro 
emetico  ; e fomenti  tiepidi  dJ  infuso  di  sambuco  e mele. 

Nella  mollo  forte  infiammazione  delle  fauci  , bisogna  guardarsi 
di  stizzar  troppo  la  gola  con  rimedii  salini  , irritanti,  e con  bevande 
fredde:  perciò  si  deve  in  questi  casi  iniettar  le  medicine  piuttosto  nel- 
1’  ano.  Intanto  giovano  molto  i blandi  eccoprotici  per  Fano  ; le  fauci 
inaridite  e tese  si  fomentino  frequentemente  con  bagnature  di  decotto 
di  malva  con  mele  e poco  nitro  , o con  latte  tiepido  cotto  con  fichi 
secchi  ; fa  d’  uopo  rilassarle  , continuamente  inspirando  vapore  non 
cocente  di  acqua  , con  pochissima  quantità  di  aceto  ricevuto  in  una 
spugna  : si  deve  lenirle  con  collutorio  di  mucilagine  di  semi  di  co- 
togne e mele  (N.  XXIII.).  Se  non  v’ è tenacissima  pituita  , e se  non. 
si  ha  F accortezza  di  evitare  ogn’  impeto  , nuoce  qualunque  iniezione 
che  si  tenti  nelle  fauci.  Il  gargarismo  neppur  si  azzarda  senza  irritare 
maggiormente  le  parti.  Si  può  sotto  il  mento  alF  esterno  applicare 
linimento  volatile  (N.  XXIV.)  ricevuto  in  un  panno  di  lino  in  gran 
quantità  ; © un  cataplasma  emolliente  di  pane  e latte.  Se  F infiam- 
mazione sia  d’  indole  reumatica  , dopo  aver  praticato  il  salasso  , del- 
le volte  all’applicazione  di  un  vescicatorio  totalmente  svanisce. 

Se  con  tali  metodi  non  si  abbia  potuto  ottener  la  risoluzione  , 
dopo  sminuito  il  dolore  delle  fauci,  sopravvenendovi  la  sensazione  di 
leggiero  brivido  e di  pulsazione  , senza  cessare  totalmente  la  febbre  9 
non  ci  resta  che  di  sollecitamente  promuover  la  maturazione  dell’ a- 
scesso  e di  procurar  F uscita  della  marcia  senza  far  molto  consu- 
mar le  parti.  É difficile  , ma  talora  ci  riesce  , di  richiamar  verso 
fuori  F ascesso  delle  fauci  già  turgido;  talvolta  però  questo  a poco 
a poco  angustando  la  cavità  della  gola , produce  gravi  tormenti  e 
minaccia  imminente  soffogazione.  In  queste  circostanze  s’  insista  nel- 
F uso  di  bagni  a vapore  , e di  emollienti  esterni  : ma  si  eviti  il  sa- 
lasso , a meno  che  non  F esigga  ancora  F infiammazione  cresciuta,  e 
la  difficoltà  del  respiro.  Se  non  si  possa  prestamente  ottener  l’aper- 
tura delF  ascesso  già  bianchito  c fluttuante  , ci  conviene  aprirlo  su- 
bito col  ferro.  In  questa  specie  di  cinanche  , almepo  a noi  , non  è 
bisognato  mai  ricorrere  alla  operazione  della  òroncotomia  ($.  166.) 9 
atteso  il  pericolo  delF  imminente  soffogazione. 

§.  17$.  Nella  cinanche  laringea  ($.  173.)  e nelle  ìnfiammazio ~ 
t ni  della  trachea  essendo  massimo  il  pericolo  della  vita , spesso  F ar- 
e non  ha  che  pochi  momenti  per  tentarne  la  cura.  Quando  il  ca- 
rattere infiammatorio  (§.  ij5.)  di  questa  malattia  è manilesto,  si 
deve  ricorrere  ai  più  efficaci  aiuti  , con  aprir  sollecitamente  e più  vol- 
te la  giugolare  od  altra  vena  ; con  applicare  senza  indugio  coppette 
scarificate  , o circa  dodici  mignatte  sul  laringe  stesso  , o su  la  tra- 
chea infiammata.  I bambini  per  altro  , che  sono  più  a questa  ma- 
lattia soggetti  ; non  soffrono  larghe  flebotomie  ; si  richiede  però  in 
essi  non  meno  il  salasso  , 0 F applicazione  delle  mignatte  in  propor- 
zione della  loro  età.  Oltre  a ciò  bisogna  mettere  a profitto  anche  i 
piediluvii , ed  i clisteri  frequenti , i vapori  di  acqua  da  inalarsi 
spesso  ; i vescicatorii , dopo  F evacuazioni  di  sangue  da  applicarsi 
sul  laringe  , o su  la  trachea.  Dopo  il  salasso  , talvolta  F emetico  ha 
dissipato  F imminente  pericolo  della  soffoga zjOQe , facendo  scaricar 
l’umore  purulento  raccolto  nel  laringe,  10 
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.Si  deve  però  avvertire  che  il  metodo  antiflogistico  fin  qui  pro- 
posto non  sempr5  è stato  utile  in  ogni  cinanche  laringea  epidemi- 
ca , benché  non  maligna.  Ond’  è che  alcuni  ricercarono  nello 
«spasmo  la  cagione  di  questa  malattia  ($.  173.)  ; e perciò  ebbero  ri- 
corso , ma  senz’  alcun  vantaggio  , anche  al  mercurio  ; di  modo  che 
trascurato  in  tutto  il  salasso  , davano  pure  ai  bambini  non  ancor 
bienni  cinque  o sei  granelli  di  calomelano  in  ogni  tre  ore  , fino 
a che  avessero  preso  quindici  granelli  di  mercurio  in  tutta  la  gior- 
nata \ oppure  ungevano  con  unguento  mercuriale  il  laringe  stesso 
( al  quale  non  può  giugnere  affatto  ). 

Se  mai  per  forte  infiammazione  al  laringe  od  alla  parte  su- 
periore della  trachea,  si  vegga  essere  imminente  la  soffoga  zione  ; al- 
lora bisogna  eseguire  l’operazione  della  broncotomia  ; unico  sebben 
dubbio  soccorso  in  tanta  urgenza. 

J.  180.  Nella  cinanche  esterna  (§.  174.)  dipendente  dalle  glan- 
dole  del  collo  o della  mascella  , e per  lo  più  d’  indole  beni- 
gna , a norma  della  veemenza  della  febbre  e del  polso  , è indi- 
cato il  primo  e talvolta  il  secondo  salasso  , alle  volte  nessuno. 
Nello  stato  poi  di  enorme  tensione  della  parte  , sul  tumore  si  ap- 
plica linimento  volatile,  o un  cataplasma  emolliente;  e si  precrive 
con  vantaggio  qualche  evacuante  salino  , quindi  una  bevanda  sa- 
lina con  vino  antimoniale  , o con  ritratte  dosi  di  tartaro  emeti- 
co , come  anche  infuso  di  sambuco  con  nitro  ed  ossi  mele  : non  si 
deve  usar  medicine  impellenti  , astringenti  saturnine  , le  quali  fa- 
cilmente lasciano  gonfiate  le  glandole  , o trasportano  la  materia 
irritante  ad  altre  parti  più  nobili. 

Se  per  disavventura  o la  troppo  affrettata  dissipazione  o la  dif- 
fusione di  questa  o di  altra  specie  di  cinanche  abbia  rivolta  que- 
sta malattia  a qualche  altro  viscere , onde  crescono  i pericoli  , o 1 
ne  provvengono  de’  nuovi  , bisogna  soccorrere  1 infermo  con  questi 
mezzi  stessi  , giusta  le  regole  in  parte  esposte  , ed  in  parte  da  in- 
dicarsi altrove. 

Quella  specie  di  cinanche  la  quale  si  dice  dipendere  dalla  lus- 
sazione dell’osso  ioide,  va  curata  con  mezzi  chirurgici,  e piinci- 
pal  mente  con  la  riposizione  di  quell’  osso. 

181.  Cura  della  Cinanche  maligna.  Se  poi  qualunque  del- 
le numerate  cinanchi  è accompagnata  da  sintomi  di  febbre  nervosa  1 
d’  indole  maligna  ($.  175.)  allora  conviene  il  metodo  proprio  dii 
questa  febbre  , e della  infiammazione  maligna  ($$.  94.  q5.  96.  97.); 
e specialmente  quello  che  si  richiede,  e che  noi  onderemo  a pro- 
porre , nella  scarlatina  anginosa  così  detta  e maligna.  (39) 

182.  Cura  preservativa.  Dopo  aver  superata  la  violenza  dii 
qualunque  sia  cinanche,  a norma  della  diversità  della  lebbre  en- 
ti’ era  accompagnata  , conviene  ai  convalescenti  1’  uso  di  varie  me- 
dicine , e di  una  dieta  diversa.  1 collutorii  di  acqua  fredda , o di 
decotto  di  china  , o di  corteccia  di  quercia  con  allume  , e talvol- 
ta con  un  poco  di  oppio  prevengono  la  cinanche  abituale  dipendente 
da  debolezza  e somma  irritabilità  delle  fauci. 
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INFIAMMAZIONI  DEL  PETTO» 

GENERE  I. 

P e rìp  ne  limonia  , Pleuritide, 

§.  i83.  La  infiammazione  spesso  investe  i visceri  contenuti  nel 
torace  ; e fra  questi  più  frequentemente  i polmoni  subiscono  tale  ma- 
lattia. Sovente  a simili  affezioni  si  accoppiano  dolori  puntorii  nelle 
coste  , ed  in  varii  siti  del  torace  ; per  cui  loro  si  è dato  il  nome  di 
pleuritide  : ma  V osservazione  fatta  sopra  una  infinità  di  cadaveri  ci 
ha  insegnato  ( com’  è stato  avvertito  benanche  da  scrittori  di  gran 
nome)  che  in  poche  persone  morte  da  pleuritide  o pleuroperipneumonia 
la  pleura  sia  stata  la  sede  della  infiammazione  ; ma  quas’  in  tutti 
si  sono  trovati  i polmoni  infiammati  , illesa  la  pleura  , nello  stesso 
modo  che  in  coloro  , nei  quali  si  era  sospettato  della  sola  peripneu- 
monia.  Nè  in  questi  pochi  si  trovò  infiammata  la  sola  pleura , e non 
i polmoni  ; come  si  legge  di  essere  stato  da  taluni  osservato  ; ma  in 
ciascun  di  essi  i polmoni  erano  mollo  intumiditi  ; e indicavano  che 
la  cagione  vera  della  morte  consisteva  nella  flogosi , non  superficiale 
e meri  ferale  di  questa  membrana  , ma  dello  stess7  organo  spugnoso 
della  respirazione.  In  fatti  la  membrana  della  pleura  è comune  alle 
coste  ed  alla  superficie  de7  polmoni;  ed  in  tal  caso  il  significato  di 
pleuritide  si  estenderebbe  anche  alla  infiammazione  de7  polmoni  : ma 
perchè  tra  V infiammazione  deJ  polmoni  che  procede  con  dolore  del- 
le coste  , e quella  cui  questo  tale  dolore  manca  , non  esiste  gran  dif- 
ferenza ; nè  1*  infiammazione  è più  esterna  nella  così  detta  pleuritide , 
che  nella  perìpneumonia  ; nè  la  Rogosi  de7  bronchi  da  noi  frequen- 
temente osservata  , si  manifesta  più  spesso  nella  perìpneumonia  , che 
nella  pleuritide  ; perciò  stimiapro  esser  chiaro  e fuori  di  ogni  dubbio 
che  non  vi  è tra  questi  due  mali  alcuna  diversità;  e che  l7  uno  e 
l7  altro  sotto  la  sola  denominazione  di  perìpneumonia  possano  e deb- 
bano esser  trattati  con  un  metodo  comune.  Nel  torace  stesso  si  può 
risentir  vaghi  dolori,  od  avvenire  infiammazioni  nei  muscoli  o nelle 
membrane  sue  od  anche  suppurazione  ; e può  impedirsi  non  poco 
la  respirazione  : ma  siccome  l7  affezione  de7  muscoli  addominali  e del 
peritoneo  dev7  esser  distinta  dalla  infiammazione  deVisceri  siti  in  que- 
sta cavità  , così  1’  infiammazione  de7  polmoni  dev7  esser  distinta  dalla 
infiammazione  della  cassa  del  torace  , o della  pleura  col  nome  di 
pleuritide  (§.  186.)  ; e si  vede  di  fatto  esserne  diversa  eziandio  per 
ragione  de7  sintomi  e del  pericolo.  La  condizione  deJ  polsi  e degli  spu- 
ti non  impugna  affatto  quest’  assertiva  ; mentre  anche  nella  più  sem- 
plice infiammazione  dei  polmoni  troviamo  quasi  sempre  le  arterie  du- 
re piuttosto  che  molli  ; e gli  sputi  mancano  in  tutto  , o escono  me- 
no tinti  di  sangue  , quando  da  più  forte  infiammazione  è preso  il  pa- 
renchima dei  polmoni.  (40) 

§•  184.  La  perìpneumonia  dunque  è febbre  con  respirazione  di- 
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ficile  , con  sensazione  dì  peso  , o di  dolore  nel  petto  fìsso  e gravati- 
vo  , con  tosse  che  ritorna  nella  piena  inspirazione,  e che  aggrava  di 
molto  questi  sintomi.  (41) 

§.  18 5.  Divisioni.  Dunque  infiammandosi  il  torace  , e potendo 
rendersi  difficile  la  respirazione,  converrà  , oltre  la  vera  peripneumo- 
nia  ($$.  i83.  184.)  , ritenere  1'  affezione  infiammatoria  di  essi  col  no- 
me di  pleirritide  , con  cui  intenderemo  quella  malattia  , che  alni 
scrittori  indicarono  col  nome  di  pleuritide  spuria  o falsa.  Così  i pol- 
moni talvolta  van  sorpresi  da  malattia  , sebben  pericolosa  , che 
da  noi  si  chiama  peripneumonia  falsa , diversa  dalla  vera.  Altre  vol- 
te si  osserva  che  la  causa  morbosa  non  esiste  nella  pleura  ma  che 
dipende  da  altra  sede  ; quale  affezione  fu  denominata  peripneumonia 
consensuale  , o pleuritide  consensuale.  Tutte  però  queste  forme  di 
malattie^  a ragione  della  febbre,  assumer  possono  un  indole  diversa 
cioè  gastrica , o nervosa  o maligna  ; e si  vede  che  hanno  il  genio 
o sporadico  o endemico  , e talvolta  periodico  , siccome  in  quest’an- 
no 1*  abbiamo  frequentemente  veduto.  (42) 

§.  186.  Sintomi.  La  peripneumonia  vera  è più  frequente  sotto 
ì freddi  invernali  , ma  non  è rara  nei  caldi  estivi.  I sintomi  dì  que- 
sta variano  nella  invasione  , alle  volte  precede  acuto  dolore  nel  pet- 
to, con  rilassamento,  ed  anoressia;  talora  comincia  il  brivido  t talora 
il  solo  calore  ; presto  o tardi  vi  si  unisce  il  dolore,  con  sensazione  di  pe- 
so, tensivo  al  petto  : per  lo  più  al  ribrezzo  succede  un  calor  enorme 
e quasi  continuo  ; e poco  dopo  un  acutissimo  e pungente  dolore  at- 
tacca qualunque  parte  del  torace  , e per  lo  più  il  lato  o la  metà  , 
e spesso  estendesi  alla  clavicola  ed  alla  spalla  ; ovvero  sopraggiunge 
forte  costrizione  , oppressione,  angustia,  senso  di  pienezza,  ambascia  : 
quindi  rendesi  difficile  il  respiro  , ed  incommodo  il  decubito  su  que- 
sto o su  quell’  altro  lato  , e solo  è facile  per  lo  più  sul  dorso  , ed 
in  sito  eretto  ; 1’  anelito  è continuo  e breve  ^ con  tosse  difficile  e fre- 
quente ; la  espettorazione  spumosa  e viscida  , intrisa  di  sangue  , alle 
volte  totalmente  sanguigna  gialliccia  , o verdognola  , 0 finalmente 
nulla  sotto  la  maggior  ferocia  del  male  ; e con  aumento  di  tuli’  i 
sintomi  nell*  atto  della  tosse  : il  polso  per  lo  più  è duro  , forte  , 
pieno  e frequente  ; alle  volte  molle,  di  tanto  in  tanto  intermittente, 
o piccolo  , o contratto  , in  alcuni  poco  più  frequente  , ed  anche  più 
lento  del  naturale  : ma  in  qualunque  condizione  de'  polsi  , il  cuore 
vibra  forte  , e si  ha  sensazione  di  eccessivo  ardore  e di  smania  nei 
precordii.  Il  sangue  estratto  sul  principio  del  male  si  vede  simile  qua- 
si al  naturale  ; estraendosi  poco  più  tardi  , ordinariamente  si  trova 
coverto  di  un  corio  denso  , giallognolo  , e tenace  , che  dicono  corio 
o cotenna  pleuritica • In  molti  infermi  la  faccia  è rubiconda  , un 
poco  tumida  , talvolta  quasi  livida  ; ma  in  moltissimi  si  vede  palli- 
da e collassa;  il  più  delle  volle  la  faccia  il  collo  il  petto  grondano 
di  copioso  viscido  ed  inutile  sudore  ; il  resto  del  corpo  è riscaldato 
eccessivamente  , ed  arida  ne  è la  superficie  ; la  lingua  è molto  arsic- 
cia , con  sete  tormentosa  , e con  istentata  deglutizione  : quasi  tutti 
hanno  asserito  che  l’aria  espirata  dall’infermo  sia  piu  calda  , ma  in 
moltissimi  casi  noi  con  grande  attenzione  non  abbiamo  ciò  rilevato  .* 
in  questo  caso  la  mano  del  medico  or  fredda  or  calda  , e la  celeri- 
là onde  si  rinnova  Tarla  in  respirando,  può  facilmente  ingannare  : 
tutti  gli  ammalati  di  questa  malattia  , parlando  , proferiscono  pare 
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ie  brevi  ed  interrotte  da  aneliti  : ordinariamenu  dormono  meno  in- 
commodi sul  lato  dolente  ; ma  pur  suole  nou  di  rado  avvenire  il 
contrario  , per  ragioni  non  ancor  assegnabili  : in  molti  il  ventre  è 
costipato  : in  alcuni  liquide  sono  l’ evacuazioni  e copiose;  le  orine  per 
lo  più  sierose  : nella  notte  si  esacerbano  luti*  i sintomi  , sopraggiun- 
eendo  veglie  continue  , o delirii. 

La  tosse  esasperata  in  molti  provoca  un  vomito  bilioso  : nel  pro- 
gresso furioso  della  malattia  non  di  rado  osservasi  grande  apparalo 
gastrico;  senza  che  si  abbia  una  ragione  di  supporlo  dipendente  da 
altro  , se  non  che  dai  consenso  dello  stomaco  col  visceie  infiamma- 
to. Perciò  tante  volte  da  questa  larva  illusi  alcuni  medici,  prescris- 
sero P emetico  , il  quale  riuscì  micidiale  agl’  infermi  , e molte  volte 
con  miglior  condotta  , coi  soli  salassi  vanno  a svanire  questi  sintomi 
non  meno  , che  la  diarrea  , la  quale  suol  esser  frequente  nelle  pe- 
xipneumonie.  Nelle  peripneumonie  fatali  spesso  abbiamo  rinvenuta  re- 
ptazione de’  vasi  addominali  , spezialmente  del  fegato  ; tanto  che  per 
qualunque  incisione  fatta  su  questo  viscere  ne  scorgaya  moltissimo  san- 
gue : il  mesenterio  benanche  e glJ  intestini  avevano  i vasi  in  tutta  la 
loro  estensione  distesi  dal  sangue.  Da  tal  pletora  locale  dell  addome 
vengono  pienamente  spiegati  molti  sintomi  dello  stomaco  e degl  inte- 
stini in  questa  malattia.  Osservasi  alle  volte  un  tumore  ben  grande 
e dolorosa  tensione  agP  ipocondrii  ; e talora  abbiam  notato  nell  ad- 
dome, sotto  le  forti  inspirazioni,  grave  dolore  , che  va  a moderarsi 

nelP  espirazioni.  . . . . - , 

Sezionando  i cadaveri  , abbiam  riconosciuto  Sa  cagione  dei  dolo- 
re nella  reptazione  de' vasi  , e nella  coesione  del  polmone  infiamma- 
lo col  diaframma  , e quindi  nel  ripetuto  abbassamento  di  questo  vei- 
so  P addome  ( nella  inspirazione  , e nella  tosse  ).  Non  di  rado  il  lo- 
bo inferiore  dei  polmone  destro  è originariamente  innestato  su  la  par- 
te convessa  del  diaframma  che  sovrasta  ai  fegato  ; quindi  è che  il 
polmone  comunica  al  diaframma  ed  ai  fegato  sottoposto  1 infiamma- 
zione, e fi  dolore  ; nelle  quali  circostanze  andando  a terminar  talvol- 
ta con  la  suppurazione  ^ abbiamo  spesso  trovato  esser  caduta  dal  pet- 
to nell3  addome  la  materia  puroienta  , oncP  è provenuta  1 idropisia 

purulenta  delP  addome  (§.  249.).  . 

Alle  volte  il  polmone  infiammato  intumidisce  a legno  ^ che 
abbiam  trovata  la  cavità  del  petto  quasi  maggiore  del  naturata  ; ed 
abbiamo  dimostrato  sul  polmone  le  impressioni  e la  forma  delle  co- 
ste delineate  da  materia  bianchiccia  giallastra  ; lo  che  principalmen- 
te è avvenuto  nel  torace  destro , a causa  dell  aumentato  volume  del 
fegato  alle  volte  enorme  a segno  , che  ascendeva  presso  alcuni  den- 
tro al  petto  fino  alla  quarta  e terza  delle  coste  vere.  Quindi  facil- 
mente spiegar  si  può  il  senso  di  tensione  agl’  ipocondrii , spezialmen- 
te al  destro  , ed  altri  moìti  sintomi  del  fegato  e dello  stomaco.  In- 
tanto però  il  dolore  non  sempre  corrisponde  esattamente  al  luogo  in- 
fiammato del  polmone;  tanto  che  in  quest’affezione  si  può  sentire  il 
dolore  e quindi  se  ne  può  trovare  la  sede  dopo  ia  morte  in  luoghi 

anche  molto  distanti  dal  punto  affetto. 

Si  è trovato  infiammato  il  polmone  destro  , mentre  il  dolore 
erasi  sentito  nel  petto  sinistro.  Lacerando  la  sostanza  del  polmo- 
ne già  infiammato  , si  osserva  copioso  travaso  di  linfa  classa  e sub 
sanguigna  nella  tunica  cellulare  di  questo  viscere;  per  cui  il  paicn 
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eli i »j a de*  polmoni  acquista  la  durezza  quasi  di  un  fegato  cotto  ; e 
quella  sostanza  spugnosa  e molto  pervia  all’  aria  , obliterati  quasi  e 
schiacciati  i bronchi  si  cangia  in  una  massa  pesante  e dura.  Dalla 
sezione  di  molti  cadaveri  abbiamo  traveduto  1’  infiammazione  alla 
parte  posteriore  laterale  dei  polmoni  ; mentre  la  sostanza  anteriore 
sottoposta  allo  sterno  libera  dalla  infiammazione  doveva  quasi  sola  soste- 
ner l7  opera  della  respirazione  e della  circolazione;  ed  indicava  la  ragio- 
ne del  peso  che  premeva  spezialmente  in  questo  sito,  e dell’amato  decu- 
bito sul  dorso.  Abbiam  trovato  i vestigii  della  infiammazione  de’bronchi 
quas*  in  tutti  coloro  , i quali  avevano  nei  polmoni  questo  patimento; 
e contenevano  essi  per  tutto  gran  quantità  di  umore  spumoso  o san- 
guigno, e purulento,,  consimile  a quello  che  in  tempo  della  malat- 
tia evacuavano  con  la  tosse.  Nel  destro  polmone  più  sovente  che  nel 
sinistro  avviene  l’infiammazione  ; e ci  pare  eh’  è ugualmente  perico- 
losa 1’  infiammazione  dell'  uno  e dell’altro  lato.  Molto  più  spesso  ab- 
biam veduto  infiammati  i lobi  superiori  de’polmoni^  mentre  il  dolo- 
re ben  di  raro  sentivasi  sotto  la  clavicola,  o dietro  le  scapole.  Ab- 
biam trovato  insieme  con  altri  osservatori^  col  mezzo  della  linfa  coa- 
gulabile, innestati  i lobi,  non  solamente  tra  loro  , ma  e col  pericar- 
dio e con  tutta  l’estensione  della  pleura  ; e spesso  il  polmone  cir- 
condato interamente  da  una  pseudo- membrana.  Talvolta  abbiamo  avu- 
to occasione  di  mostrare  ai  nostri  uditori,  come  altri  avevano  fatto 
prima  di  noi  , inuurnerevoli  vasi  generati  entro  lo  spazio  di  cinque  o 
sei  giorni  inx  quella  membrana  recentissima,  e quasi  ancor  tremolan- 
te. Fra  questo  sacco  ed  il  polmone  sovente  adunasi  molta  quantità  di 
materia  purulenta,  la  quale  a primo  aspetto  mentisce  un  vasto  asces- 
so del  polmone  ; ma  se  attentamente  si  asterge  , mostra  illesa  affatto 
la  superficie  di  quel  viscere.  Quando  nel  parenchima  de’ polmoni,  ed 
intorno  a questi  organi  si  raccoglie  una  linfa  densissima  , nel  torace 
di  molti  morti  di  peripneumonia , abbiamo  trovato  molta  quantità, 
nelle  volte  otto  e finanche  dieci  libbre  di  liquore  sieroso  mescolato 
con  materia  purulenta  , o con  sangue  : qual  copia  di  liquido  trava- 
sato, non  sempre  corrisponde  alla  impressione  della  infiammazione  pre- 
sente ; ed  a ragione  del  sollecito  deposito  di  quel  materiale  in  que- 
sti siti,  ci  diede  nei  viventi  l’esempio  di  una  specie  d’ idropisia  acu- 
ta ($.  i3i*)  o infiammatoria  ; sotto  la  quale  sminuivano  molto  i 
sintomi  della  infiammazione  ; ma  venivano  in  campo  gli  effetti  mor- 
tali della  compressione  e della  soffocazione,  preceduti  d7  ordinario  dal 
torpore  del  braccio  del  lato  corrispondente  j e dall’edema  di  questo 
e della  regione  dorsale. 

Dal  fin  qui  detto  si  può  abbastanza  intendere  e la  natura  de’ 
sintomi  in  questa  malattia  urgenti  nel  petto,  e la  singolare  ambascia 
e la  vibrazione  del  cuore.  Non  mancano  però  altri  sintomi  di  quest’  ab- 
iezione cotanto  atroce  , i quali  manifestamente  dipendono  da  forte  im- 
pedimento della  circolazione  , d’affluenza  di  sangue  al  capo  , e dal- 
1’ affezione  del  sistema  nervoso:  cioè  il  gran  dolore  di  testa  , lo  scin- 
tillamento , l’ arrossimelo  , la  prominenza  degli  occhi  , il  gonfiore 
della  lingua  , il  delirio  , o il  coma  sonnolento,  e lo  stupore;  ognu- 
no de7  quali  sintomi  subentra  a poco  a poco  , aggravandosi  da  giorno 
in  giorno  la  malattìa , o emigrando  in  qualche  altro  sito  del  torace, 
fino  a che  peggiorando  la  malattia  verso  il  settimo  giorno,  o verso 
il  nono  , o 1’  undecimo  ; quando  più  e quando  men  tardi  , vico 


presagita  la  vicina  morte  da  fatale  sterto  re  nel  petto  , da  infiam- 
mazione delle  fauci  , con  abolizione  della  voce,  con  freddo  all*  estre- 
mità; polsi  ineguali  intermittenti  esili,  sudori  glutinosi  viscidi  e freddi. 

Questi  sintomi  annunziano  l'esito  funesto  della  malattia.  Ma  al- 
tre volte  la  natura  felicemente  promove  1’  emorragia  nasale  , ovvero 
sotto  un  buon  trattamento  si  accresce  la  quantità  e si  facilita  F e- 
spettorazione  degli  sputi  puriformi  e misti  con  qualche  stria  di  san- 
gue ; onde  vanno  a sminuire  la  dispnea , e il  dolore  , e si  va  a modera- 
le 1'  impeto  della  febbre.  Ma  non  di  rado  la  malattia  non  va  a scio- 
gliersi con  gli  sputi  j e nell*  un  caso  e nell7  altro  verso  il  settimo,  il 
nono  , F undecimo , il  decimo  quarto  giorno,  e in  qualunque  altro, 
piuttosto  con  buon  preludio  del  male  , in  qualche  giorno  intermedio 
ai  sudelli  emana  dal  corpo  un  sudore  abbondante  , uniforme  , vapo- 
roso , e generale  j e le  orine  depositano  un  sedimento  copioso  leggiero 
e puriforme.  Alle  volte  anche  senza  sputi  abbiam  veduto  dissipala  la 
peripneumonia , specialmente  la  reumatica  per  mezzo  delle  orine,  seb- 
bene non  sedimentose  , ma  abbondantissime  fino  talvolta  alla  quanti- 
tà di  dodici  o più  libbre  al  giorno. 

Benché  tutti  o quasi  tutti  i fin  qui  enunziati  sintomi  molto  spesso 
accompagnino  Finfiammazione  del  polmone  j vi  è stato  però  caso  d’infiam- 
mazione occulta  de’ visceri  del  torace,  mancandone  i segni  vivendo  l’am- 
malato: sol  dopo  la  morte  si  ebbero  i segni  delia  preceduta  forte  infiam- 
mazione e della  seguita  supparazione  de’ polmoni.  Abbiamo  veduto  av- 
verarsi lo  stesso  in  molte  vacche  , le  quali  essendo  state  sorprese  da 
epidemica  fatai  peripneumonia  , e comparendo  sane,  sezionate  quindi 
per  osservarsi  , dopo  sbarate  le  abbiam  trovate  con  polmone  duro  ed 
infiammato.  Spesso  però  la  peripneumonia  è larvata  per  ignoranza  de3 
medici  , non  per  mancanza  de’  segni  ; tal  che  la  flogosi  latente  nei 
polmoni  , sotto  specie  di  febbre  catarale  , in  non  pochi  infermi  in*» 
dusse  a quel  viscere  fatali  suppurazioni.  (43) 

§.  187.  PLeuritide  chiamiamo  la  flogosi  con  dolore  de’  muscoli 
pettorali  , intercostali , e della  membrana  che  investe  e divide  il  to- 
race ; dolore  che  cresce  inspirando  profondamente  ; con  febbre  e lie- 
ve dispnea  ($.  184.).  Questa  malattia  distinta  dalla  infiammazione 
de’ polmoni  e la  quale  se  non  va  a complicarsi  con  questa  ( nei  qual 
caso  diffìcilmente  determinabile  , dicesi  peripneumonia  ) , mentisce 
piuttosto  reumatismo  toracico.  E noi  ed  altri  abbiamo  dimostrata  ne* 
cadaveri  infiammata  finanche  la  pleura  ( $.  i83.  ) : e sebbene  ci  sìa 
occorso  qualche  caso  consimile  senz’  alcun  dolore  pungente  nel  petto; 
ciò  però  non  ci  vieta  di  riconoscere  molto  sensibile  la  pleura  nello 
stato  infiammatorio.  Abbiamo  già  detto  avvenir  questo  molto  di  ra~ 
do  ; per  cui  non  se  ne  può  desumere  la  ragione  di  una  malattia 
tanto  comune  , coni5  è F infiammazione  de’  polmoni  : ma  quando  ciò 
succede  , o quando  i muscoli  che  circondano  il  torace  vengono  a tal 
modo  affetti  , allora  o non  vi  è tosse  , o è ben  piccola,  secca,  e 
breve.  Se  F infiammazione  non  è forte  nè  flemmonosa  la  febbre  non 
è molto  violenta  , ma  il  polso  talvolta  è duro  e frequente  ; l'op- 
pressione e l’angustia  del  respiro  è molto  minore,  che  nella  peripneu- 
monia , e la  respirazione  , se  non  è profonda  , non  è difficile.  Gli  am- 
malati facilmente  dormono  sul  lato  addogliato,  che  al  tatto  si  risente»» 
e non  van  cercando  il  sito  eretto  , come  nella  peripneumonia  : che 
però  §e  la  pleuritide  dorsale  } come  la  dicono  ; affetti  le  vertebre  del 
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dorso  f no  a possono  sefcza  £ran  dolore  alla  spina  tener  eretto  il  corpo. 
Non  abbiamo  veduto  mai  1’  orina  sanguigna  , che  leggiamo  esssersi  vi- 
sta da  altri  in  questa  specie  di  pleuritide  ; nel  qual  caso  sospettiamo 
esservi  stata  infiammazione  a’  reni  piuttosto  , che  al  torace.  È facile 
il  passaggio  di  questa  specie  di  malattia  da  un  sito  ad  un  altro  : e 
questo  è proprio  spezialmente  di  coloro  , che  in  preferenza  degli  al- 
tri van  soggetti  ad  affezioni  reumatiche  , artritiche , od  anche  scor- 
butiche. Questa  malattia  per  lo  più  va  in  brevissimo  tempo  a ter- 
minare con  leggieri  sudori,  ma  talora  divien  cronica  per  anni  ; altre 
volte  , se  trascurata  , si  è visto  produrre  ascessi  tra  i muscoli  che 
s’ inseriscono  alle  coste,  ed  indurre  quindi  la  carie  di  queste.  Si  è os- 
servato che  la  materia  purulenta  ha  formato  un  gran  sacco  tra  la 
pleura  ed  i muscoli  intercostali  prominente  nella  cavità  del  torace  j 
onde  intendesi  la  compressione  de’  polmoni  , e la  dispnea  / e la  faci- 
lezza  del  detto  ascesso  a scaricarsi  in  quella  cavità.  Alle  volte  acca- 
dendo l' infiammazione  e la  suppurazione  sotto  lo  sterno  , o nel 
mediastino,  vi  si  producono  simili  e talora  più  violenti  effetti.  (44). 

188.  La  peripneumonia  spuria  è per  noi  il  più  forte  catarro 
de*  bronchi : per  cui  nei  pituitosi  , obesi  , nei  vecchi  , nei  cachettici  , 
e nei  deboli  , in  una  stagione  fredda  ed  umida  , per  irritazione  della 
membrana  mocciosa  che  (tapezza  questi  canali  7 separandosi  in  poco 
tempo  gran  copia  di  tenace  pituita,  riempie  1’  estremità  de*  bronchi  , 
e minaccia  imminente  soffogazione  , senza  che  il  dolore  o la  primitiva 
infiammazione  impedisca  il  respiro.  La  febbre  , se  pur  vi  sia  , è mi- 
te ^ e si  riconosce  ad  altri  segni  piuttosto  , che  al  polso  ed  al  riscal- 
damento. Ci  avvisano  di  essa  un  dolore  acuto  di  testa  ^ il  quale  cre- 
sce tossendo  , le  vertigini  , la  lassezza  , le  orine  torbide , e la  rapidi- 
tà della  malattia  verso  la  fine  / tempo  in  cui  talvolta  le  arterie  , 
prima  quasi  naturali  ^ si  rendono  più  celeri  , o ineguali  e deboli  , 
con  ambascia  nei  precordii  , e con  grave  oppressione  di  petto  : intan- 
to la  sete  è mite  , c frequentemente  si  vomita  la  bevanda  : la  mate- 
ria viscidissima  del  polmone  produce  Io  stertore  sotto  la  tosse,  la  qua- 
le talora  è impetuosa  , talora  è ben  mite  ; e prima  che  gli  astanti 
avvertano  il  pericolo  di  questa  malattia  A che  lenta  e fallace  qualche 
volta  decorre  , spesso  il  male  si  vede  rapidamente  avvicinarsi  al  ter- 
mine fatale,  non  senza  l’accessione  del  sintomo  della  peripneumonia 
vera.  (45) 

§.  189.  Peripn.  e pleurit . consensuale.  Si  è detto  della  einan- 
che  ($.  176.)  , e di  altre  infiammazioni  , che  queste  spesso  van  fo- 
mentate da  materie  feculente , o da  altro  accumulato  nelle  prime  viej, 
così  non  solo  i dolori  puntoni  del  torace  , ma  i sintomi  ancor  della 
peripneumonia,  non  rare  volte  sotto  una  influenza  epidemica,  da  quel- 
le impurità  provvengono.  In  questo  giudizio  per  altro  facilmente  può 
incorrersi  in  errore  ($.  186.)  ; e più  sovente  può  esservi  complicanza 
della  infiammazione  con  1*  apparato  gastrico  piuttosto,,  che  il  petto 
risentir  possa  sì  grave  affezione  per  lo  solo  consenso  delle  saburre  ad- 
dominali : ma  pur  questo  non  di  rado  avviene;  e la  tosse,  la  disp- 
nea 1*  ambascia  ed  il  dolore  al  petto  con  febbre  allora  non  rico- 
noscono altra  origine  che  dall’addome  , per  la  bile,  per  le  saburre, 

0 per  li  vermi  corrotti.  Alle  volte  negl’  ipocondria  e nelle  isteriche 

1 soli  flati  incarcerati  per  ispasmo  dentro  gT  intestini  han  promosso 
acutissimo  dolore  alle  coste,  o alle  scapole;  e spesso  i vermi  nan  pio- 


vocato  la  tosse,  0 sensazione  di  puntura  nel  petto.  Ci  siamo  trovati 
e noi  ed  altri  in  molte  epidemie  , nelle  quali  campeggiavano  mani- 
festi i segni  inflammatorii  del  polmone  } ina  eravi  anche  unita  una 
serie  costante  di  sintomi  gastrici  -f  e nelle  quali  il  salasso  generoso  e 
ripetuto  spesso  , danneggiò  moltissimo  gl’infermi:  al  contrario  dopo 
uno  o più  salassi  , gli  emetici  ed  i purganti  recarono  pronta  guari- 
gione. Dal  color  giallici©  o verdastro  degli  sputi  erroneamente  si  de- 
duce la  natura  biliosa  della  peripneumonia  j poiché  non  tutto  ciò 
eh’  è giallo  dev’  esser  caratterizzato  per  bile  ! Ma  se  avvengono  le  pe- 
ri pneumonie  quando  una  costituzione  dell’  anno  favorisce  specialmen- 
te le  affezioni  gastriche  ^ e quando  vi  è un  apparato  costante  de7  se- 
gni, che  sappiamo  esser  soliti  di  accompagnare  la  lebbre  gastrica  ($.100.), 
come  quando  per  osservazione  frequentissima  si  è veduto  che  a diversi 
ammalati  sotto  eguali  circostanze  il  vomito  spontaneo  e la  diarrea  bi- 
liosa hao  recato  dell5  utile  allora  non  può  dubitarsi  più  dell7  origi- 
ne consensuale  e sintomatica  di  quelle  : e gli  effetti  micidiali  dei  sa- 
lasso ripetuto  in  molti  individui , sono  un  argomento  assai  fatale  per 
provare  questo  giudizio.  (46) 

ìqo.  Peripn.  nervosa.  Qualche  volta  alle  peripneumonie  va 
compagna  la  febbre  nervosa  (§.  80.)  , e costituisce  la  natura  mali- 
gna di  quelle,  o per  la  disposizione  del  soggetto  stesso  e della  cagione 
speciale,  o più  spesso  per  lo  carattere  epidemico  che  hanno.  Alle  volte 
questa  peripneumonia  è comparsa  con  tanta  ferocia,  che  per  l’indole 
micidiale  non  ì’ha  ceduto  alla  stessa  peste  j e non  di  rado,  sembran- 
do minore  la  ferocia  della  epidemia,  soleva  non  di  meno  fare  grande 
strage  nelle  provineie.  Questo  contagio  entra  con  estrema  prostrazione 
di  forze,  con  pallidezza  e squallore  del  volto,  con  torpore.,  ti- 
midezza } e con  altri  sintomi  di  febbre  nervosa  o versatile  (§.  87.) , 
o stupida  ($.  8-8.).  Precede  il  ribrezzo  interrotto  da  calore  j segue 
gran  difficoltà  di  respiro  y oppressione  di  petto  , ed  angustia  , con 
tosse  frequente  , affannosa  , e talvolta  anche  secca , o che  reca  sputi 
scarsi  , sierosi  , tenui  , sanguigni  , o saniosi.  1 polsi  son  poco  più 
frequenti  dei  naturali  , oppure  celeri  , piccoli  , , ineguali  , e molto 
incostanti.  L’estrema  impotenza  di  respirare  obbliga  di  sedere  eret- 
to ; ma  le  forze  mancano  , ed  in  questa  posizione  facilmente  avvie- 
ne la  lipotimia.  Vi  è forte  dolore  di  testa  principalmente  nell’occi- 
pite ; e sotto  gran  vertigine  sopraggiugne  frequentemente  tacito  o 
talvolta  furioso  delirio.  Ma  prima  dell’accesso  febbrile  , ovvero  in 
un  istante  insieme  con  questo  , spessa  nel  torace  scoppia  fierissimo 
e molto  pungitivo  dolore,  che  cresce  al  tatto  , e che  sopprìme  qua- 
si il  respiro  , con  vomito  bilioso  e verdastro  ) si  veggono  continue 
veglie  , © sopori  comatosi  , aridezza  e secchezza  di  lingua , tremori 
e sussulti  dei  tendini,  singhiozzi  ; orine  torbide  o acquose  o nerogno- 
le , talor  sanguigne  , lisci viose  , forforacee  ; o sudori  glutinosi  , ab- 
bondanti ; con  petecchie  livide  , nerastre  j o eruzione  miliare , o fi- 
nalmente profuse  e funeste  emorragie  pel  naso,  o per  l’ano,  o per 
altre  vie.  Talvolta  un  dolor  fugace  par  che  lasci  l’ammalato  ; il 
quale  non  ha  gran  difficoltà  del  respiro  ; ma  soffre  gran  sete  , li- 
potimie , ed  afte  che  gli  rodono  la  cavità  della  bocca.  11  sangue 
estratto  in  questa  malattia  per  lo  più  non  ha  coerenza  \ e disciol- 
to , non  se  ne  rappiglia  il  crassamento.  Eppure  in  questa  malattia 
abbiam  veduto  galleggiare  sul  cruore  un  corio  duro , ma  sanguigno. 
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Vno  stenore  filale,  un  letargico  sopore,  e talvolta  la  convulsio- 
ne, cou  ic ^ < o all  estremità  , e con  polso  piccolissimo  annunziano 
il  termine  fatale  della  malattia:  in  altri,  nei  quali  vi  è stata  com- 
|>  icazione  1 matei ie  gastriche  , una  moderata  diarrea  va  a mitiga- 
re i sintomi,  o qualche  ascesso  propizio  comparisce  all1  esterno,  o fio- 
uscono  intorno  alle  labbra  alcune  ulcerette  , o un  esantema  miliare 
su  la  pelle,  con  abbondante  e fetido  sudore  ; e sono  di  buon  presa- 
gio. Aperto  il  cadavere  di  alcuno  morto  di  questa  malattia  , abbia- 
mo ve  ulo  i polmone  turgido  verso  la  parte  posteriore  * infarcito  di 
sangue  ma  non  duio  , nò  pesante  , nè  ripieno  di  siero  nè  di  linfa 
coagulabile  , come  nella  vera  peripneumonia.  (47) 

§'  ,19*  * ìQ,iptl'  period.  Se  non  lo  dimostrasse  la  sperienza  , si 
sten  lei  ebbe  a credere  che  talvolta  la  peripneumonia  appartiene  alle  feb- 
bri intermittenti  (§.  i85.).  E tale  il  dominio  di  questa  febbre  su  qua- 
unque  malattia  (§.  22.),  che  quella  assoggetta  alla  sua  classe  que- 
sta malattia  acutissima  de’ polmoni  ($.  i85.),  come  si  è da  noi  e da 
altii  osservato.  Ciò  non  ci  pare  tant’  ordinario  però,  a modo  che  po- 
tessono  credere  doversi  apprestare  impunemente  la  china  a chiunque 
so  re  a peripneumonia  contrassegnata  da  qualche  remissione  dei  sin- 
tomi ; ma  non  per  tanto  abbiamo  spessissimo  attentamente  osservato 
li  corso  di  gravi  peripneumonie  , che  esattamente  assolvevano  il  tipo 
e a terzana  : e le  abbiamo  sempre  e sollecitamente  curate  col  su- 
eletto  antifebbrile,  dopo  aver  premesso  molto  meno  salassi,  di  quanti 
He  sanano  stati  necessarii  in  altro  caso.  Al  primo  insulto  della  ma- 
lattia comparisce  grave  dispnea,  tosse  con  dolore  pungente  nel  petto, 
con  sputi  intrisi  di  sangue,  e febbre  acuta  con  polso  duro  e pieno; 
ina  soi venendo  il  sudore  dopo  lungo  accaloramene  , scompariscono  i 
principali  sintomi  che  infestavano  il  petto;  i polsi  abbenchè  più  pie- 
ni, rendonsi  men  frequenti  ; e si  va  a moderare  il  calor  deila  cute. 
Spesso  le  orine  depongono  un  sedimento  laterizio  , e 1’  infermo  gode 
manifesta  quiete  ; fino  a che  quasi  nell’ora  stessa,  in  cui  ne  era  sta- 
o sorpieso  , all  impensata  sopraggiugne  una  nuova  esacerbaziene  del 
ma  e con  più  grave  insulto  al  petto,  la  quale  va  a terminare  col  ;u- 
dorcV  “?lio  slesso  motìo  che  nella  febbre  intermittente.  Talvolta  una 
specit  1 tei  zana  doppia  o di  anflmerina  obblitera  la  remissione  , al- 
ile vo  te  evidente  ; ma  questa  stessa  conferita  con  la  nuova  accessio- 
He  , chiaramente  dimostra  maggior  peggioramento  da  stato  sì  mite, 
piu  e ie  nella  pei  ipneumonia  comune  : e non  resta  alcun  dubbio  sul 
carattere  periodico  della  presente  malattia,  quando  si  riguarda  l’af- 
fluenza delle  febbri  intermittenti  in  quella  medesima  stagione.  (48) 

§*  192.  Cagioni  della  peripneumonia  possono  esser  sì  le  cagioni 
comuni  delle  infiammazioni  (§§.  118.  12Ò.)  , come  e spezialmente 
quelle  elio  agiscono  manifestamente  su  gli  organi  della  respirazione.  La 
cagione  più  frequente  delle  altre  è l’inspirare  troppo  sovente  aria 
iec  a nello  stalo  di  grande  riscaldamento  , dopo  lunghe  prediche  , 
dopo  aver  cantato  , o sonato  la  tromba  , dopo  uno  sforzo  , la  lulta, 
la  corsa;  ovvero  il  bere  avidamente  liquori  gelati  nelle  anzidette  cir- 
costanze. Quindi  non  solo  accadono  frequentissime  le  peripneumonie 
sotto  i più  intensi  freddi  , e spirando  il  vento  boreale,  ma  anche  nel 
cuor  della  state  si  vede  non  raramente  questo  genere  di  malattia,  per 
avere  sconsigliatamente  preso  bevaude  fredde,  o gelale  sotto  ai  sudo- 
ri. Anche  la  subitanea  soppressione  della  traspirazione  con  maggior 
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frequenza  va  a produrre  infiammazione  de’ polmoni,  più  che  di  altre 
parti.  Qualunque  lesione  esterna  del  petto  , come  le  fratture  delle 
co^te  , le  contusioni  , o le  ferite  , può  risvegliare  la  pleuritide  , e fi- 
nanche la  peri  pneumonia.  Qui  può  ridursi  ancora  un  corpo  estraneo 
caduto  nei  polmoni,  ed  un  vapore  irritante  ispirato  da  questo  viscere. 
Ma  più  di  ogni  altro  il  materiale  acrimonioso  qualunque  , come  il 
reumatico  , il  vaiuoloso  , il  morbilloso,  V erisipelaceo^  lo  scabbioso,, 
1’  ulceroso  , e qualunque  altro;  o qualche  metastasi  formata  nei  pol- 
moni , od  in  altro  punto  della  cavità  del  torace,,  frequentemente  ge- 
nerano 1’  una  o l’altra  delle  sudette  due  affezioni  : tutte  le  quali 
cagioni  agiscono  con  maggior  efficacia  nei  soggetti  , i quali  forniti  di 
petto  angusto  per  struttura  degli  ossi  , per  aumento  morboso  del  fe- 
gato , o della  milza  , erano  prima  affetti  da  malattie  di  petto  , da 
catarri  frequenti  , o anche  da  peripneumouie  ; ovvero  in  quei  che 
hauuo  pletora  locale  nei  polmoni  , per  soppressione  di  qualche  eva- 
cuazione , oppure  che  hanno  tubercoli  in  questo  viscere.  Spesso  la  ci- 
nanche  , spezialmente  la  tracheale  scende  ai  polmoni;  e più  sovente 
nella  febbre  puerperale  (§.  217.)  l’infiammazione  dell’addome  anche 
ai  polmoni  si  diffonde.  La  principale  di  queste  cagioni  però  è la  con- 
dizione a noi  ignota  dell’  atmosfera  , sotto  la  quale  , anche  senza  la 
sempre  manifesta  cagione  del  freddo  , si  vedono  subire  l’ infiamma- 
zione de’  polmoni  moltissime  persone.  I più  soggetti  a questa  malat- 
tia sono  quelli  dotati  di  fibra  forte  e torosa  ; e gli  adulti  in  prefe- 
renza de’  bambini  e dei  deboli. 

Pare  che  contribuisca  alla  produzione  della peripneumonia  spu- 
ria un  abito  debole  de’  polmoni  , e qualunque  cagione  che  stimoli 
questi,  anche  inferiore  a quella  che  vale  a produrre  l’infiammazione 
in  generale. 

La  cagione  della  peripneumonia  gastrica  si  appalesa  dalla  sua 
stessa  denominazione  .•  nou  sappiamo  però  qual  sia  la  cagione  della 
peripneumonia  maligna  : lo  che  si  può  dire  in  generale  delle  febbri 
nervose  , come  abbiam  dovuto  confessare-  Possiamo  dire  di  conoscer 
bene  la  disposizione  a qualunque  termine  fatale  delle  malattie  , al 
comparire  della  febbre  nei  soggetti  cachettici , ed  in  quelli  che  sof- 
frono lo  scorbuto  dopo  lunghi  e marittimi  viaggi  ; ma  una  , fra  le 
tante  cose  che  non  sappiamo  , è la  cagione  ond’  è prodotta  la  lue 
epidemica  del  petto,  che  talvolta  rassomiglia  molto  alla  stessa  pe- 
ste. (49). 

ig3.  Pronostico.  Dalla  stessa  descrizione  della  malattia  , e 
dalla  condizione  del  viscere  affetto  si  può  chiaramente  desumere  i pe- 
ricoli della  peripneumonia.  Suol  essere  non  pericolosa  la  pleuritide 
quando  si  confina  al  solo  torace.  L’  infiammazione  violenta  di  ambi- 
due  i polmoni  reca  quasi  inevitabilmente  la  morte.  Qualunque  mu- 
tazione vi  succeda,  almeno  nella  peripneumonia  vera,  osserva  un  or- 
dine quasi  manifesto  , ed  un  tipo  meno  incerto,  che  in  qualunque 
altra  malattia.  L’ indole  della  febbre  che  accompagna  tali  malattie  , 
decide  moltissimo  in  esse.  Quanto  è maggiore  la  difficoltà  del  respiro, 
e quanto  questo  è più  celere  e più  breve  ; quanto  più  nella  espira- 
zione si  sente  uno  stridore  ; quanto  più  la  faccia  è gonfia  , livida  , o 
pallida;  quanto  più  secca  è la  tosse,  gli  sputi  più  verdognoli  ; quanto 
è maggiore  lo  stordimento  , o il  delirio  più  furioso  ; quanto  più  il 
sudore  è glutinoso  , e quanto  più  abbondante  sgorga  nella  fronte  nel 


€ol!o  , nel  petto  j quanto  più  irrequieti  ed  angosciosi  gl7  infermi  si 
voltano  per  il  letto  j quanto  è più  forte  la  vibrazione  del  cuore  „ e 
quanto  più  gl*  infermi  ricadono  sfiniti  sopra  se  stessi  , tanto  maggiore 
è il  pericolo  della  vita.  Il  russare  verso  la  fine  della  malatia  annun- 
zia quasi  sempre  vicina  la  morte.  Il  torpore  del  braccio  con  edema 
•Itila  mano  corrispondente  , e con  aumentata  dispnea  , ancorché  sca- 
drete la  febbre,,  indica  una  effusione  fatale  nella  cavità  del  petto. 

Oltre  agli  ordinarii  termini  della  infiammazione  ($.  126.)  , la 
pei  ipneumonia  suol  finire  con  la  soffocazione.-  Abbiamo  rarissimi  esempii 
veduti  da  noi  di  cancrena  de'  polmoni.  Bensì  abbi  am  osservato  essersi 
comunicata  la  cancrena  della  pleura  al  polmone  in  caso  di  concre- 
zione di  questo  con  la  pleura  anche  infiammata.  Talvolta  i polmoni 
ingorgati  subiscono  uno  stato  quasi  paralitico  , sotto  del  quale  , ab- 
benché  disperato  , pur  cessa  ogni  dolore  , la  respirazione  è meno  im- 
pedita, ed  il  polso  o è pieno,  e molle,  oppur  si  sente  frequentissimo 
ed  esile  f con  raffreddamento  delle  mani.  Ci  rammentiamo  che  molte 
volte  in  questo  caso,  poche  ore  dopo  essersi  coi  parenti  congratulati 
* medici,  non  esperti  , si  dovette  piangere  la  morte  dell* infermo.  Con 
gli  sputi  alle  volte  si  è veduto  terminare  le  peripneumonie^  ma  sap- 
piamo che  nella  maggior  parte  degl5  infermi  questa  malattia  è finita 
senza  manifesta  espettorazione,  bensì  per  soli  sudori  , con  orina  carica 
di  sedimento  puriforme  e bianchiccio  ; e siamo  sicuri  , che  in  molti 
son  comparsi  gli  sputi  per  esser  cessata  la  tensione  sopra  i polmoni  , 
^ori  già  che  per  mezzo  degli  sputi  siasi  riacquistata  la  salute.  La  ma- 
teria tenace  e coagulabile  osservata  dopo  la  morte  nel  parenchima  dei 
polmoni  è effetto  piuttosto,  che  cagione  della  infiammazione  : ed  ab- 
benchè  la  pronta  evacuazione  di  quella  si  vegga  liberar  la  respirazione 
degli  ammalali  , pure  attribuir  possiamo  la  morte  di  moli7  infermi 
■ 1 ffuesta  malattia  ad  una  opinione  erronea  , cioè  di  stimare  come  il 
caldine  della  cura  quella  tal5  espettorazione  degli  sputi  , e quindi 
1 uso  degli  espettoranti.  Tutto  ciò  cbe  indebolisce  V impeto  della  in- 
fiammazione, favorisce  per  mezzo  dei  vasi  linfatici  il  riassorbimento 
della  materia  coagulabile  e sierosa  travasata  nella  cellulare  dei  pol- 
moni, e 1 5 espettorazione  di  quella  che  ristagna  nei  bronchi  ; e perciò 
d migliore  espettorante  nelle  vere  infiammazioni  dei  polmoni  è senza 
tJubbio  il  salasso  opportunamente  e prudentemente  eseguito.  Perciò  è 
tanto  nobile  il  benefìcio  che  risulta  dall’emorragia, del  naso,  o di  al- 
*n  ^uoghi  sul  principio  di  questa  malattia.  La  soia  peripneumonia  o 
Ja  pleuritide,  complicata  o dipendente  da  saburre  gastriche,  terminar 
suole  felicemente  per  diarrea * la  quale  spesso  per  altro  in  queste  ma- 
lattie suol  esser  sintomatica.  Alte  volte  le  peripneumonie  principal- 
mente maligne  svaniscono  al  comparir  esantemi  , o pustole  scottanti 
alla  superficie  esterna  del  corpo;  ma  più  di  ogni  altro  svaniscono  al- 
1 estrinsecarsi  su  la  cute  una  risipola  non  vaga. 

Nei  pripneumonici  non  abbiam  veduto  che  pochissimi  ascessi  cri- 
tici.. Sono  di  buon  augurio  per  altro  gli  ascessi  che  vanno  a formarsi 
«egli  orecchi  e Ja  sordità  medesima.  Ordinariamente  questa  malattia 
suoi  essere  febbre  intermittente  da  se  piuttosto,  che  degenerare  in  que- 
sia*  La  scomparsa  del  dolor  puntorio  verso  i lati,  e M passaggio  di  esso 
alle  scapole  o alle  clavicole  non  costituisce  la  ragione  di  fausto  pro- 
nostico , se  decrescendo  il  dolore  , anche  la  difficoltà  del  respiro  non 
decresca  (gradatamente  e costantemente).  Si  rebidiva  sovente  nella  ma- 
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hìttia  già  quasi  superata  : suol  essere  più  grave  della  malattia  prece- 
derne ìa  recidiva;  la  quale  da  noi  è trattata  con  quello  stesso  metodo, 
onde  si  è curata  1’  antecedente.  Spesso  dopo  le  peripneumonie  segue  la 
dispnea  (non  sempre  dipendente  da  questo  vizio)  : essa  dev’essere  attri- 
buita non  di  rado  ad  infarcimento  poliposo,  talvolta  espettorato  con  la 
tosse  in  forma  ramosa;  o si  deve  attribuirla  alla  replezione  delle  cellule 
oolmonad  , ed  all’induramento  quasi  calloso  della  sostanza  dei  polmo- 
ni. È cronica  piuttosto  che  infiammatoria  l’origine  dei  tubercoli  pol- 
monari* (5o)  - - . . c 

§.  194.  La  suppurazione  alle  volte  va  a terminare  le  iniiamma- 

zioni  polmonari.  Però  non  si  creda  di  essersi  trovato  sì  sove  nle  nei  pol- 
moni un  vero  ascesso  , come  ci  riferiscono  le  storie  delle  sezioni  pato- 
logiche : giacche  in  molli  fu  supposto  un  ascesso , per  la  materia  pu- 
1 dorme  sotto  la  forte  infiammazione  di  quel  visccie  animata  fia  1 lo 
hi  del  polmone  , o fra  questi  e la  pleura  ; per  alt  ro  senza  erosione  di 
sostanza  (§.  128).  Da  tal  errore  nacque  forse  un  a Uro  di  qualche  uo- 
mo grande  , error  funesto  nell’arte,  quello  cioè  di  credere  che  do- 
po al  quarto  giorno  in  circa  della  peripneumonia  violenta  sperar  non 
si  possa  la  risoluzione  del  male  , atteso  la  già  incominciata  suppura- 
zione dei  polmoni.  Spessissime  volte  anche  nelle  più  fiere  penpneumo- 
nie  nell'  undecimo  e nel  decimo  quarto  giorno  della  malattia  ci  e 
riuscito  di  superar  col  salasso  l’attuale  infiammazione  ; e non  vi  e 
stato  giorno  in  cui  non  siasi  praticato  con  buona  riuscita,  sempre  che 
ci  è parso  indicato.  Vi  è caso,  in  cui  1’  infiammazioue  rapidamente 
corre  alla  suppurazione  ; e vi  sono  molte  condizioni  da  non  poter  es- 
sere preventivamente  determinate  , le  quali  pare  che  dispongano  in 
preferenza  a quest’  esito.  Ma  in  tali  circostanze  vi  sono  de  segni  , in 
parte  descritti  altrove  (§.  128)  ; i quali  spesso  . benché  non  sempre  , 
c’indicano  l’ascesso  imminente,  o già  'formato.  In  questo  stalo,  se 
dopo  qualche  tempo  non  cedono  al  salasso  la  forte  infiammazione  , 
la  tosse  secca,  e la  dispnea  ; o se  la  costituzione  cachettica  deli  am- 
malato impedisca  la  strada  migliore  della  suppurazione  ; se  finalmen- 
te il  dolore  vada  a mitigarsi  , ma  la  strettezza  del  respiro  e la  feb- 
bre , senza  sputi  , e senz’alcun  sedimento  puriiorme  nelle  orine  conti- 
nuino , crescendo  , come  la  febbre  lenta,  dopo  avere  mangiato,  e do- 
po il  moto;  se  verso  le  ore  meridiane  alla  cute  sentasi  lieve  ribrezzo; 
se  inutile  sudore  bagni  il  petto  o il  capo  ; se  talvolta  un  forte  e pun- 
gente dolore  quasi  trafigga  il  petto  ; allora  temer  si  deve  di  esser  già. 
incominciala  la  suppurazione:  sebbene  in  tali  circostanze,  spezialmen- 
te predominando  il  principio  reumatico  della  malattia,  ci  ricordiamo 
che  non  una  volta  sola  , con  felice  risoluzione  , è svanito  il  concepu- 
to  timore  d’  imminente  ascesso  del  polmone. 

La  continuazione  de’  segni  sopra  enumerati,  il  polso  più  frequen- 
te 1’  esacerbazione  vespertina  della  febbretta  , 1’  orripilazione,  1 anos- 
simento  delle  gote,  il  calore  urente  nelle  vole  delle  mani,  il  respùo 
frequente  e difficile  , V edema  de’ piedi  (luit’ i quali  fenomeni  rimet- 
tono dopo  i sudori  matutini)  dippiù  la  magrezza  enorme  del  corpo 
con  grande  appetenza  de’ cibi  , la  sete  continua  , una  sensazione  di 
gravezza  nel  punto  ch’era  stato  prima  travagliato  dal  dolore,  e la 
difficoltà  di  giacere  su  quel  luogo  o su  qualche  altro,  indicano  di  es- 
ser seguita  superazioni  io  questo  viscere  > 0 nella  camita  ^§1 
race.  (5i.) 
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§•  !95-  ? omica.  In  queste  circostanze  la  vera  marcia  , o la  sa- 
nio  , oppure  un  icore  fetido  si  raccoglie  in  una  cavità  propria  fatta  a 
spese  della  sostanza  polmonare  j o in  un  ascesso  , cui  si  dà  il  nome 
di  vomica  , più  o men  grande  , aderente  a questo  o a quell'  altro 
punto  dei  polmoni  o della  pleura.  Secondo  la  varia  estensione  del- 
la vomica,  e ’l  grado  diverso  di  febbre  sotto  di  cut  pullula,  ne 
succede  la  maturazione  più  o men  sollecita  : ed  in  ragione  del  si- 
to diverso  di  quello  , e del  numero  e della  importanza  delle  parti 
quindi  compresse  , nascono  diversi  sintomi.  La  vomica  poi  giunta  a 
maturezza  o si  rompe  nei  bronchi , i rami  de’  quali  ostrutti  sul  prin- 
cipio , e quindi  ineguali  e lacerati  comunicano  col  sacco  purulento  , 
ovvero  si  apre  nella  sostanza  cellulare  dei  polmoni  men  maltrattala 
dalla  infiammazione  , oppure  nella  cavità  del  torace  la  quale  talvol- 
ta è quasi  vuota  ed  alle  volte  si  riempie  da  una  specie  di  nuova  cel- 
lulare generata  nella  stessa  malattia  , o in  parti  alle  quali  eransi 
quas’  innestati  i polmoni  nel  tempo  della  infiammazione  , o finalmen- 
te e nei  bronchi  insieme  e negli  altri  luoghi  sudetti.  Se  rompesi  l’a- 
scesso nella  cavità  de’  bronchi  , allora  o n’  esce  piccola  quantità  di 
materia  purulenta  , che  facilmente  si  può  espettorare  : o n’  esce  in  si 
gran  copia,  che  difficilmente  si  può  evacuare:  nel  qual  secondo  caso  av- 
viene grande  ansietà,  vertigine,  tremore,  lipotimie,  timore  di  soffocazioni, 
catarro  so ffògativo,  e finanche  la  stessa  soffogazione.  Se  la  materia  puru- 
lenta si  versa  nella  cellulare  del  polmone  ; allora  , oltre  all’  accre- 
sciuta difficoltà  di  respiro  , succedono  sintomi  di  quasi  nuova  infiam- 
mazione de’  polmoni.  Qualora  la  marcia  si  evacui  dentro  al  cavo  del 
petto  ; allora  se  questo  non  è abbondante  di  cellulare,  compariscono 
i sintomi  dell 7 empiema  : se  poi  la  materia  si  fa  strada  nelle  parti 
innestate  con  la  vomica  ; allora  aderendo  alla  pleura  , sembra  che 
esiste  fra  le  coste  1’  ascesso  di  questa  ; la  materia  della  quale  scari- 
cata nella  cavità  del  pericardio  produce  i sintomi  della  idropisia  di 
questo  ; oppure  se  si  apre  la  strada  per  mezzo  del  diaframma  al  fe- 
gato, alla  milza  , o alla  cavità  dell’  addome  , o se  penetra  nella  ca- 
vità anteriore  o posteriore  del  mediastino  , promuove  i sintomi  pro- 
prii di  ciascuno  di  questi  luoghi.  Egli  è troppo  raro  che  la  materia 
purulenta  della  vomica  riassorbita  vada  a deporsi  in  altra  parte  , o 
che  sia  evacuata  con  abbondante  e purulenta  orina.  (52) 

§'  196.  Empiema  dicesi  la  collezione  di  marcia  Ira  il  polmo- 
ne e la  pleura  nella  cavità  del  torace,  o fluttuante  in  questa,  o trat- 
tenuta morbosamente  nella  tela  cellulare  fra  il  polmone  e la  pleura, 
ed  inegualmente  diffusa.  Dopo  esser  preceduti  i segni  della  infiamma- 
zione e della  vomica  , deduciamo  la  presenza  dell’  empiema  , nel  pri- 
mo caso , dai  sintomi  di  una  quasi  seconda  infiammazione  , e dal  sen- 
timento di  rottura  , onde  risulta  maggior  libertà  ai  polmoni  \ dalla 
tosse  che  si  esaspera  di  nuovo  dopo  breve  intervallo  ; dalla  dispnea 
cresciuta  nel  voler  giacere  sul  lato  sano  ; talvolta  da  senso  di  flut- 
tuazione nel  rivoltarsi  il  corpo  da  un  sito  all’  altro  ; dal  cambiato  e 
quindi  cresciuto  rimbombo  che  si  sente  percòtendo  scuotendo  il  petto  ; 
finalmente  dall’edema  che  comparisce  nei  muscoli  del  dorso  , o su  i 
quadrati  de’lombi,  o dai  segni  della  febbre  lenta.  La  facile  concrezio- 
ne della  vomica  polmonale  con  la  pleura  , non  impedisce  che  la  ma- 
teria purulenta  della  vomica  sia  evacuata  nella  stessa  cavità  del  tora- 
ce : poiché  0 la  vomica  profondata  nel  polmone  non  s’innesta  con  la 


pleura  forse  infiammala  ; o questa  dalla  infiammazione  per  lo  più 
immune  , non  s’  innesta  affatto  col  polmone  ; o T apice  della  vomica 
si  agglutina  col  torace,  e dalla  rottura  laterale  di  essa  la  marcia  cade 
liberamente  nella  cavità  del  petto  ; quali  circostanze  sono  tali  , che 
si  deve  praticare  la  paracentesi  del  torace;  sempre  con  la  massima 
attenzione  , acciò  non  resti  ferito  il  polmone  aderente  alla  pleura.  Se 
nella  cavità  del  torace  si  accumola  gran  quantità  di  marcia  ; al- 
lora col  suo  peso  spignendo  il  diaframma  verso  1’  addome  nel 
sito  eretto  , non  solamente  può  conslituire  un  tumore  nell7  ipocon- 
drio , ma  forzare  le  coste  a formare  un  arco  maggiore  in  questa 
parte  ; o talvolta  può  mentire  T ascite.  L’  umor  purulento  spar- 
so al  di  sotto  dello  sterno  , alle  volle  vi  ha  agito  sopra  , e ne 
lia  prodotto  la  carie.  Lo  stesso  può  fare  1’  icore  stagnante  in  qualche 
ascesso  nella  pleura  , come  ci  costa  per  esperienza  ; lo  che  ci  viene 
indicato  da  un  tumore  piccolo  e molle  tra  le  coste  , e talvolta  dal- 
1’  edema  su  quella  cute.  Ma  d’  ordinario  , se  la  marcia  contenuta  nel 
torace  riempie  tutta  la  capacità  di  esso  , o acquista  una  certa  consi- 
stenza , o penetrato  nella  cellulare  vi  aderisce  , allora  concorrono 
molte  difficoltà  ad  impedirci  la  diagnostica  deli*  empiema.  (53) 

197.  Pronostico  della  suppurazione.  Tutti  questi  mali  [§§. 
ig3.  194.  ig5.)  sovente  determinano  la  triste  fine  della  peripneumo- 
ma  in  tise  polmonare.  La  vomica  del  polmone  che  si  scarica  nella  ca- 
vità dei  bronchi,  sotto  convenevole  regime  dell’infermo,  talvolta  è 
capace  di  cura.  In  alcuni  soggetti  per  una  natura  callosa  che  ha  con- 
tratta  il  sacco  9 lascia  illesa  lungo  tempo  la  sostanza  del  viscere  vi- 
cino. Ma  ordinariamente  le  vomiche  degenerano  in  sordide  piaghe  del 
polmone  ; alle  quali  non  meno  che  ai  tubercoli  suppurati  del  pol- 
mone segue  la  tabe  mortale. 

$.  198.  Cura  della  peripneumonitide . Oltre  alle  regole  comuni 
di  trattar  i’  infiammazione  (f.  i33.)  , da  praticarsi  con  la  maggior 
possibile  destrezza  in  una  malattia  facilmente  letale  , sonovi  diversi 
altri  mezzi  da  usarsi  , che  riguardano  in  particolare  i polmoni. 

Sicché  nella  vera  infiammazione  de’  polmoni  si  deve  subito  tirar 
sangue  liberalmente  per  un’ampia  apertura;  ed  a piccoli  intervalli 
si  deve  ripetere  l’ operazione  , affinchè  prima  del  nuovo  salasso  non 
restino  inutili  gli  effetti  del  primo.  Importa  poco  da  qual  braccio 
estraggasi  ; basta  che  il  sangue  esca  con  impeto  , ma  non  sino  a pro- 
durre lipotimia  ; lo  che  difficilmente  si  ottiene  dal  salasso  del  piede., 
il  qual’  è qui  meno  utile.  Il  numero  de’  salassi  , e la  quantità  del 
sangue  da  estrarsi  bisogna  che  corrispondano  alla  violenza  del  male^ 
all'  indole  epidemica  ^ al  tempo  da  ciré  stato  praticato  il  primo  sa- 
lasso , al  temperamento  all’età  , al  sesso  , alle  forze  dell*  infermo, 
e filialmente  all’  effetto  del  salasso  precedente.  Non  di  rado  piccioli 
salassi  istituiti  nel  principio  della  malattia  rifrangono  all’  istante  il 
male  ; ma  nel  caso  di  grande  infarcimento  dei  polmoni  , se  non  sì 
estrae  gran  quantità  di  sangue,  sovrasta  il  pericolo  della  morte  , o 
della  non  men  fatale  suppurazione.  Qui  devesi  aver  moltissimo  riguar- 
do , non  tanto  del  polso  , quanto  della  dispnea  , dell’  anelito  , del- 
F angoscia  , e del  dolore.  Spesso  nell’  aumento  del  male  , essendo  il 
polso  più  piccolo  e contratto  la  faccia  pallida  , gii  estremi  quasi 
freddi  , apparente  debolezza  dell’  infermo  ; allora  , più  che  sotto  cir- 
costa nze  opposte  , si  ha  bisogno  di  pronti  e ripetuti  salassi  : poiché 
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sovente  sotto  un  polso  duro  e pieno,  svaniti  il  dolore  e la  difficoltà 
del  respiro  , non  sogliamo  api  ir  più  la  vena.  La  sola  cessazione  dei 
dolore  non  ci  trattiene  da  salassar  T infermo  se  continua  la  dispnea. 
Dicasi  lo  stesso  de’ deliquii  d’animo  dipendenti  dalla  oppressione  dei 
principio  vitale,  se  non  vi  sia  vera  debolezza.  Molti,  che  seduti  sve- 
nivano alla  emissione  del  sangue  coraggiosamente  poi  han  tollerato 
un  generoso  salasso  in  sito  orizzontale  del  corpo.  La  condizione  del 
sangue  estratto  conferma  alquanto  la  diagnosi  fatta  della  malattia  ;; 
ina  qualunque  siano  gl’  indizii  del  colore,  della  consistenza,  e della 
cotenna  pleuritica  , questi  non  derogano  alla  necessità  del  salasso  ben 
troppo  indicato  da  altri  segni.  Spesso  in  questa  malattia  abbiam  ve- 
duto non  coagularsi  il  sangue  estratto  nel  primo  salasso  ; mentre  poi 
il  sangue  del  terzo  e del  quarto  salasso  mostravasi  coverto  di  una  co- 
tenna ben  ferma  e densa.  Nè  poi  questa  , benché  densissima  ^ sommi- 
nistra valevole  ragione  onde  ripetere  il  salasso.  Molte  volle  dopo  il 
primo  salasso  pare  che  crescono  , anzi  che  diminuire  , il  dolore  e la 
febbre  ,,  che  col  ripetere  i salassi  vanno  quindi  a scadere.  In  questa 
malattia  si  osserva  frequentemente  l’ intermittenza  del  polso  benché 
pieno  e duro  ; la  intermittenza  svanisce  dopo  1’  emissione  del  sangue 
indicata  da  altri  fenomeni.  Nè  la  diarrea  , che  comparisce  coi  sinto- 
mi inflammatorii  , ci  distolga  dal  praticare  il  salasso,  il  quale  tante 
volte  costituisce  il  rimedio  di  quella.  Si  può  dire  lo  stesso  del  vomi- 
to bilioso , e della  oppressione  di  stomaco  , se  siasi  ben  riconosciuta 
per  vera  peri  pneumonia.  Anche  sotto  il  flusso  dei  mestrui  e dei  lo- 
chii  si  deve  salassare  , qualora  lo  richiegga  la  grave  infiammazione 
dei  polmoni.  Abbiamo  egualmente  trattalo  molle  volte  donne  gravide, 
e spesso  con  la  piena  couservazione  del  feto.  Delle  volte  passiamo  a 
ripetere  i salassi  anche  nell1  undecimo  giorno  , e più  tardi  ancora  , 
senz’  aver  riguardo  dei  giorni  che  diconsi  critici  ; purché  non  compa- 
riscano allora  i segni  di  vera  crise;  e così  abbiamo  salvato  felicemen- 
te e senz’ alcuna  lesione  al  petto  molti  di  coloro.,  che  si  diceva  a<yer 
già  suppurali  i polmoni  ; ed  essere  già  vicini  a morire. 

Ha  però  questa  polente  medicina  il  metodo  suo  ed  i suoi  confi- 
ni ; perchè  non  avessimo  ostinatamente  a distruggere  le  forze  necessa- 
rie per  la  crise  salutare  ; e per  isfuggir  la  suppurazione,  che  poi  non 
si  potrà  allontanare  ; e per  non  esporre  1’  infermo  a pericolosa  idro- 
pisia la  quale  per  altro  suol  esser  1’ effetto  del  trascurato  piuttosto, 
che  del  ripetuto  salasso.  I bambini  non  sostengono  come  gli  adulti 
facilmente  il  salasso  ; ma  anche  in  quelli  , in  caso  di  molto  grave 
malattia  ^ devesi  à proporzione  deli’  età  cacciar  sangue  dalle  vene 
più  esposte  e manifeste,  o per  mezzo  delle  mignatte.  Anche  i vecchi 
colti  da  questa  malattia  possono  talvolta  sostenere  il  salasso  : con 
sommo  piacere  abbiamo  non  ha  molto  in  una  gravissima  peripneumo- 
nia  salvalo  la  vita  ad  un  uomo  ottuagenario  con  nove  salassi.  Tanto 
è lontano  che  in  questa  malattia  il  salasso  generoso  sopprima  la  molto 
desiderata  espettorazione  degli  sputi  , che  anzi  di  esso  non  si  ha  ri- 
medio espettorante  migliore  ; poiché  la  risoluzione  della  linfa  tenace 
dipende  dalla  sola  moderazione  della  infiammazione  , non  già  da  un 
altro  medicamento  irritante  o antimoniale  o scillitico.  Nell’  ultimo 
grado  della  peripneumonia  mortale  non  giova  il  salasso  , come  nes- 
sun’ altra  medicina  ; ed  opponiamo  1’  arte  allor  debole  a nimico  sì 
potente  , coq  rossore  de’  medici  ; tante  volte  però  nou  Y azzardo,  ma 


la  riflessione  felicemente  seconda  V ardire.  Non  di  rado  (lo  che  non 
fu  mai  inteso)  essendo  raffreddali  gli  estiemi  , la  faccia  quasi  cada- 
verica , i polsi  capillari  , tenendo  le  dita  su  1’  arteria  abbiamo  con 
felice  riuscita  fatto  aprir  la  vena  ad  un  ammalato!  vicino  a soffogar- 
si : in  questo  caso  1*  unica  speranza  della  vita  era  appoggiata  al  sa- 
lasso. 

Non  è poi  sempre  il  salasso  1’  unico  soccorso  in  questa  malattia  ; 
si  deve  qui  far  uso  di  quegli  altri  aiuti,  che  raccomandato  abbiamo 
contro  le  infiammazioni  , e contro  la  febbre  infiammatoria  (§§.  J20. 
i33.)  ; meno  che  delle  bevande  e deli’  aria  fredda,  le  quali  in  que- 
sta malattia  più  che  in  altre  devesi  tener  lontano.  E per  noi  buon 
rimedio  ad  estinguere  la  sete  il  decotto  antiflogistico  (N.  XXV.)  Mi 
deve  iniettare  spesso  nell’ano  il  disierò  emolliente  (N_,  XXVI.),  c io 
antiflogistico  (N.XXVil.),  Non  approviamo  1’ uso  di  acidi  minerali  in 
questa  specie  di  malattia;  gli  acidi  vegetabili  diluiti  nell’acqua  tie- 
pida esacerbano  non  poco  la  tosse.  Gli  oliosi  han  prodotto  manifesta 
utilità  nelle  peripneumonie  vere;  intanto  non  son  meno  efficaci  la  mu- 
cilagine  arabica,  o il  decotto  della  radice  salep.  La  diarrea  eccessiva, 
ma  non  gastrica,  se  non  si  frena  col  salasso,  va  a mitigarsi  con  emul- 
sione arabica  (N.  XV.),  e talvolta  finanche  con  oppio. 

Se  il  dolore  laterale  è insoffribile,  premessi  nel  principio  della 
malattia  i salassi  generali  ,,  molle  volte  le  scarificazioni,  o le  mignat- 
te applicate  sul  luogo  dolente  , conferiscono  moltissimo  , spezialmen- 
te nella  stessa  infiammazione  del  torace  ($.  187.);  ed  essendo  alquan- 
to ambigua  l’indicazione  del  salasso  per  V abbassamento  delle  forze, 
spesso  con  profitto  suppliscono  quelle  ; durante  la  quale  ben  lunga 
operazione  bisogna  guardarsi  da  refrigerare  il  petto.  ì dolori  acutissi- 
mi che  avvengono  sul  principio  delia  malattia  vanno  efficacemente  a 
moderarsi  con  fomentazioni  emollienti  , con  linimento  volatile  ; e do- 
po aver  fiaccato  l’impeto  maggiore  della  infiammazione,  vale  per  la 
stessa  intenzione  un  vescicatorio  , soltanto  come  rubefaciente  applicato 
sul  luogo  dolente  , più  di  lutto  nel  caso  di  affezione  reumatica  ; e 
nelle  peripneumonie  talvolta  sogliamo  applicarlo  in  mezzo  al  petto. 

Il  vapore  di  acqua  ed  aceto  inspirato  più  volle  al  giorno  dai 
polmoni  infiammati  rallenta  egregiamente  il  di  loro  spasmo  j e dispo  - 
ne a facile  espettorazione  la  tenace  linfa  de’  bronchi. 

L’  oppio  in  questa  malattia  non  è indicalo  ; se  non  nel  caso , in 
cui  dopo  essersi  mitigalo  il  furore  della  infiammazione  , persistono  an- 
cora la  veglia  e la  tosse  secca  e quando  il  dolore  accresce  l’infiam- 
mazione , non  già  quando  quello  sia  accresciuto  da  questa.  Quasi  mai 
non  abbiamo  avuta  1’  indicazione  , benché  non  ignota  agli  A-nticbi  . 
di  far  uso  di  oppio  nella  vera  peripneumonia. 

Dopo  aver  premesso  il  salasso  ed  il  metodo  antiflogistico  in  que- 
sta malattia  con  buon  successo  prescrivonsi  rifratte  dosi  di  antimo- 
niali , di  tartaro  emetico,  di  vino  stibiato»  di  kermes  minerale  , con 
bevande  saline  , che  moderatamente  accrescono  la  traspirazione  , e se- 
condano l’ espettorazione.  In  principio  del  male  nuocciono  assolutamen- 
te queste,  come  qualunque  altra  delle  medicine  così  dette  espettoranti. 

Se  mai  gli  abbondanti  salassi  od  altre  cagioni  avesser  prodotto 
languore  generale;  allora  convien  benissimo  qualche  dose  di  canfora, 
di  sai  volatile  , e il  decotto  di  poligala  seneka  (N.  XX Vili.)  , o la 
soluzione  gommosa  (N,  XXIX.),  ed  il  vescicatorio. 
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In  caso  di  congestione  al  petto  di  pituita  tenace,  o di  marcia  , 
onde  sia  minacciata  la  soffogazione  , è stato  commendato  1’  emetico  , 
e spezialmente  quello  di  vino  antimoniale.  Noi  per  altro  non  abbiam 
tentato  di  prescrivere  tali  cose  nella  vera  peri  pneumonia. 

Col  metodo  stesso  dettato  per  la  primitiva  malattia  trattiamo  lai 
recidiva  , pur  troppo  frequente  nella  peripneumonia. 

Si  deve  dal  medico  secondare  in  questa  malattia  la  crise  per  quel- 
la via,  per  ove  dalla  natura  è disposta. 

Col  moderare  la  febbre  , col  vitto  proprio  , e coi  vapori  avvia- 
mo a maturazione  1’  ascesso  dei  polmoni  ; ea  invitiamo  quanto  si  può 
ad  uscire  la  materia  dei  bronchi  accumulata.  Quando  il  salasso  , e 
quando  gli  eccitanti  promuovono  questa  operazione.  Mai  non  consiglia- 
mo di  accelerar  la  rottura  della  vomica  col  moto  del  corpo  , con  le 
concussioni,  ec.  Se  la  mollezza  e la  fluttuazione  annunziano  essere  e- 
seguita  la  suppurazione  o nella  pleura,  o nel  polmone  adereute  a quel- 
la, si  deve  senza  indugio  alcuno  aprire  l’ascesso,  e tenerlo  aperto  per 
lungo  tempo.  La  guarigione  dell’empiema  permanente  si  tenta  con 
la  paracentesi  del  torace.  Con  la  terebrazione  dell’osso  dello  sterno  ■ 
opportunamente  fatta  , evacuasi  la  materia  purulenta  , eh’  esiste  sotto 
di  quello.  Ma  la  suppurazione  avverata  nei  polmoni  od  in  altra  par- 
te vicina  , va  trattata  secondo  le  regole  che  altrove  si  detteranno  , 
ma  senza  speranza  alcuna  di  buon  successo. 

Alle  volte  i dolori  nei  torace  superstiti  alla  malattia  , da  noi 
vengono  curati  con  linimento  volatile  canforato  , con  mignatte,  o con 
empiastro  vescicatorio  ; com’ anche  con  sovrapporvi  erbe  narcotiche  , 
come  cicuta  , giusquiamo  bianco  , ridotti  in  cataplasma  con  latte,  ed 
avvalorate  con  oppio.  Giova  talvolta  qualche  purgante  , o il  decotto 
di  salsa  pariglia  unita  a vino  antimoniale.  (64) 

199.  La  cura  della  pie  uri  tuie  (_$.  187.)  in  ragione  della 
febbre  , della  cagione  , e della  veemenza  , s’  istituisce  secondo  le  re- 
gole date  per  la  peripneumonia.  Se  manca  la  complicanza  di  que- 
st’ultima  , vi  è bisogno  di  minor  numero  di  salassi  ; di  maggior  nu- 
mero però  di  coppette,  di  mignatte,  di  fornenti  , di  linimenti  mol- 
litivi  , e di  vescicatorii  da  applicarsi  sul  luogo  affetto.  Premesse  l’e- 
vacuazioni  sanguigne  , conferiscono  benissimo  le  dosi  rifratte  di  rime- 
dii antimoniali,  con  bevande  saline,  ed  una  blanda  traspirazione. 
L’  ascesso  nei  muscoli  del  torace  , o nella  pleura  dev’  esser  aperto 
con  cautela  ($.  198:)  , acciò  la  marcia  non  si  apra  la  facile  strada 
nella  cavità  del  petto,  o consumi  la  sostanza  delle  coste. 

§.  200.  La  cura  della  peripneumonia  spuria  ( §.  188.  ) raris- 
sime volte  abbisogna  di  salasso.  Conviene  solamente  in  caso  che  so- 
pravvenga in  certo  modo  la  peripneumonia  vera  e quando  sul  prin- 
cipio della  malattia  l’infermo  goda  ancor  le  sue  forze;  nella  qual 
condizione  però  si  deve  con  troppa  circospezione  procedere  : e se  col 
primo  salasso  non  si  veggano  i polsi  risorgere  più  pieni  si  deve  non 
ripeterlo  affatto.  Dopo  aver  messo  in  pratica  questo  soccorso  , o tra- 
scuratolo , a norma  del  bisogno,  odopo  avere  applicate  le  coppe  sca- 
rificate sul  dorso  , spesse  volte  è indicato  1’  emetico  dalla  pituita  che 
innonda  il  petto,  onde  i polmoni  vanno  prontamente  liberati  dal  ma- 
teriale stagnante  nei  bronchi  ; quindi  sono  indicati  gli  antimoniali  in 
dosi  rifratte  dati  con  bevande  saline  , e con  infuso  di  fiori  di  sam- 
buco., ed  un  nuovo  emetico  se  pare  indicato  ; come  pure  dopo  il  ri- 
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poso  di  un  giorno  conviene  qualche  purgante.  Servirà  per  bevanda  il 
siero  di  latte  cotto  con  semi  di  senape  addolcito  con  mele  e bevuto 
tiepido.  Bisogna  ancora  fra  le  scapole  , o in  mezzo  al  petto  applica- 
re un  vescicatorio.  La  gomm’ammoniaca  sciolta  in  essimele  scillitico  e 
dato  con  infuso  di  sambuco  suole  sciogliere  il  ventre,  e promuovete 
la  espulsione  della  pituita  tenace  da’ bronchi.  Se  la  condizione  del- 
r infermo  lo  permetta,  si  deve  spesso  fargF  inspirare  il  vapore  di  ac- 
qua tiepida  mista  con  aceto.  (55) 

§.  201.  La  peripneumonia  e la  pleuritide  consensuale  (S-i89.) 
se  va  complicata  con  1 infiammazione  , come  lo  suole  bene  spesso  , 
pria  d’ogni  altro  , col  mezzo  dei  salasso  da  cautamente  ripetersi  se- 
condo la  necessità  ($.  112.)  , dev7  esser  ridotta  ad  una  malattia  sem- 
plice ; quindi  si  deve  con  limedii  proprii  espellere  la  cagione  che  trae 
in  consenso  i polmoni  e la  pleura.  E siccome  questa  cagione  suol 
principalmente  consistere  nelle  saburre  gastriche  sistenti  o nello  sto- 
maco o nel  tubo  intestinale  , allora  valgono  le  regole  esposte  nella 
cura  della  febbre  gastrica  (J.  109);  e perciò  o con  F emetico,  o col 
purgante  da  replicarsi  in  ragion  del  bisogno  , interponendovi  de7  ri- 
solventi , si  può  riuscire  a liberar  prontamente  il  petto.  (56). 

(J.  202.  Nella  peripneumonia  nervosa  o maligna  (§.  190.)  aven- 
dosi riguardo  alle  condizioni  del  viscere  affetto , converrà  osservar 
tutto  ciò  eh’ è stato  progettato  per  la  cura  della  febbre  nervosa  com- 
plicata con  infiammazione  locale  ($.  q5).  E perciò  in  questa  perico- 
losa specie  di  peripneumonia  non  conviene  affatto  il  salasso  , meno 
che  sul  principio  in  soggetti  pletorici  e giovani  ; ma  in  questo  caso 
dev7  esser  praticato  con  riserbatezza  ed  in  presenza  dello  stesso  medi- 
co. Sarà  molto  rara  la  necessità  di  ripetere  il  salasso  in  tali  circo- 
stanze , e fuorché  quando  si  vedrà  sommo  pericolo  5 ma  questa  ne- 
cessità dev7  esser  determinata  dagli  effetti  del  primo  salasso  , e dal- 
F indole  della  costituzione  dominante.  Ingenerale  questa  malattia  non 
ndica  il  salasso.  Guardiamoci  però  di  proclamare  prematuramente  per 
maligna  una  malattia  sommamente  infiammatoria,  la  quale  per  que- 
sta ragione  corre  sotto  mentita  debolezza.  Dunque  nella  vera  com- 
plicazione della  febbre  nervosa  con  la  peripneumonia  , sono  indicali 
principalmente  : F infuso  di  serpentari  virginiana  con  essimele  ; ace- 
to canforato  (N.  XIV.)  , siero  vinoso  di  latte  (N.  XXX.)  , il  vino 
stesso  , F uso  di  vescicatorii  come  rubefacienti , bisogna  fare  inspirare 
all’  infermo  i vapori  di  acqua  con  aceto  ; in  somma  si  deve  mette- 
re a fruito  tutti  quei  mezzi  , che  abbiam  raccomandato  nella  feb- 
bre nervosa  (§.  94.).  (57) 

§■  2o3.  La  cura  della  peripneumonia  periodica  (§.  197*)  deve 
esser  regolata  secondo  quel  che  si  è detto  per  la  cura  della  febbre 
intermittente  infiammatoria  (<J.  70.)  : dopo  aver  praticato  alcuni  sa- 
lassi , o qualche  locale  emissione  di  sangue  , a norma  della  infiam- 
mazione , oppure  dopo  aver  proccurata  F evacuazione  delle  materie 
saburrali  , se  pare  che  ve  ne  siano  , e che  possano  fomentare  e com- 
plicare la  malattia,  fa  d7  uopo  ricorrere  prontamente  all7  uso  della 
china,  come  praticar  si  suole  nelle  stesse  febbri  perniciose  (§.  45.).  (58) 


Carditide. 


§.  204.  N on  manca  il  cuore  di  condizioni  tali)  ond’ esser  soggetto 
a neh’ esso  all’ incendio  dell’infiammazione,  che  suol  comunicarsi  al 
resto  delle  parti  del  corpo.  Ma  sebbene  il  cuor  dell  uomo  sia  espo- 
sto ad  un  crudel  destino  più  che  il  cuore  degli  altri  animali  ^ a con- 
to della  più  imperiosa  e funesta  influenza  dell’  animo  sopra  di  e^so  ; 
pure  confessar  si  deve,  che  l’infiammazione  di  questo  viscere  e mol- 
lo rara  ; od  almeno  appartiene  a malattie  finora  non  precisamente  e- 
scritte.  Questo  difetto  di  cognizione  attribuir  si  potrebbe  alla  maggior 
possibilità  e rapidità  della  morte  in  quest’ affezione;  ma  questo  giudi- 
zio viene  impugnato  da  esempii  non  rari  di  ferite  di  cuoi  e non  sem 
pre  immediatamente  mortali  > e di  piaghe  rinvenute  ne  cuore  stesso 
d’altri  animali  e dell’uomo;  ed  abbencliè  queste  riconoscano  un  o~ 
xigine  diversa  dalla  infiammazione  acuta  , e sebbene  anche  siasi  presa 
spesse  volte  per  piaga  la  materia  ìinlatica  agglutinata  su  Ja  superficie 
illesa  dei  cuore,  pure  non  mancano  storie  fedeli  ed  autentiche  o u 
lesioni  esterne  del  cuore  per  forza  della  infiammazione  passata  a sup- 
purare ^ o di  morbi  acuti  del  cuore  terminati  con  1’  irnpiagamento  di 
questo:  e si  hanno  eziandio  esempii  di  cicatrici  dei  ivate  ea  cagioni 
esterne  ; dalle  quali  cicatrici  sembra  essersi  potuto  interne  infiam- 
mazione di  questo  nobilissimo  organo  del  corpo.  Ma  dal  ionie  stesso 
delle  osservazioni  possiam  calcolare  ancora  la  lorza  delle  cagioni  miei 
ne  in  provocare  questa  malattia  ; senza  che  il  rapido  progresso  di  que- 
sta abbia  potuto  celare  ai  medici  il  corso  dei  sintomi.  iNon  v ha  dub- 
bio che  fissando  i medici  egualmente  attenzione  e sul  movimento  e su 
le  vibrazioni  del  cuore  , e su  le  oscillazioni  delle  arterie;  e con  mag- 
gior premura  le  lesioni  del  medesimo  ricercando  nei  ca  aveii,  si  po 
irebbe  disgombrar  le  malattie  di  quel  viscere  impoi  tante  a a cosa 

caligine  , onde  sono  involte  ancora.  , , 

§.  2o5.  Per  carditide  si  può  intendere  la  infiammazione  dei  la 
sostanza  carnosa  e delle  membrane  del  cuore,  e dei  vasi,  maggior  * 
È più  frequente  per  altro  I’  infiammazione  di  questi  ultimi , che  tu 
cuore  medesimo.  L’infiammazione  de’  vasi  ed  arteriosi  e 1 fi*31 
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è stata  in  progresso  frequentemente  osservata  e da  noi  ine  esani,  e a 
altri  amici  cui  avevamo  confidato  tali  osservazioni.  L infiammazio- 
ne del  pericardio  si  è non  di  rado  osservata;  ma  non  e a memo- 
ria nostra,  nè  il  nostro  giornale  riporta  alcuna  infiammazione  di  tan- 
to in  tanto  interrotta  del  cuore  , all’  infuori  di  una  infiammazione  su- 
perficiale e risipolacea.  Àbbiam  trovato,  ed  ancor  ne  conserviamo  uno, 
cinque  volle  o più  il  cuore  quasi  villoso  circondato  aa  una  ben  clas- 
sa membrana  e ’l  pericardio  turgido  di  umor  purulento  , ma  c 

ile  quel  morboso  velo  , non  si  trovò  erosa  nè  comunque 

sostanza  di  quel  viscere  , fuorché  uu  poco  più  arrossita  e or  1 

§.  20 6.  Se  i sifilomi  del  cuore  infiammato  manifestarono  m ^ 

una  caratteristica  ed  indole  distinta  dalle  altre  malattie?  lsos  e 
questi  siano  comparsi  dietro  qualche  lesione  esterna  spezia  men  e , 
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senza  offesa  di  alili  visceri.  E pure  tali  sintomi  , benché  forieri  di 
motte  , laute  volte  sono  stati  assai  miti  ; altre  volle  però  essi  consi- 
stevano nella  sincope,  tosse,  difficoltà  di  respiro,  palpitazione  di  cuo~ 
re  ? ineguaglianza  di  polso  , vomito  , sudor  freddo  , ansietà  , e dolor 
fissa  nello  sterno.  Con  più  costanza  peiò  tali  ferite  del  cuore  si  soia 
vedute  accompagnate  da  lipotiraia  , polsi  piccoli  e diseguali  , sudori 
freddi  , ansietà  , dolore  allo  sterno  , e febbre  no  poco  più  tardiva. 
A questi  sintomi  corrispondono  pur  quelli  della  infla m ma zioue  oriun- 
da da  cagioni  interne:  ma  sovente  non  si  è potuto  distinguerli  dai  segui 
della  pei  ipneumonia  ; ed  è stalo  ben  raro  d3  essere  infermato  il  cuo- 
re , immuni,  restando  gli  altri  visceri  del  torace.  Così , il  dolore  sotto 
allo  sterno  e nella  regione  dei  cuore  è comune  talvolta  ad  entrambe 
le  affezioni.  La  vibrazione  del  cuore  appartiene  ancora  alla  infiamma- 
zione de3  polmoni:  altrettanto,  può  dirsi  del  polso  intermittente  e,d  ine- 
guale , e delie  lipoiimie  ($.  186.). 

Ma  quante  volte  non  siavi  ben  fondato  sospetto  dell3  una  o deh 
l3  alti  a malattia  nel  petto  , allora  se  si  manifesti  ansietà  somma,  do» 
lare,  palpitazione  e vibrazione  forte  nella  regione  cardiaca,  polso  ir- 
regolare e frequentissimo  , e li  poti  mie  ; q se  fra  questi  si  vegga  una 
violenta  palpitazione  di  cuore  , polso  intermittente  ^ con  lipotimia  ; 
o se  non  manchi  che  qualcuno  di  tali  segni , si  può  arguire  più  pro- 
babile allora  la  presenza  della  infiammazione  o del  cuore  e de3  vasi 
grandi  , o del  pericardio.  XJo  infermo  , di  cui  vidimo  poi,  le  arterie 
e le  vene  del  cuore  non,  solo  ma  di  tutto  il  corpo  marcale  intima- 
mente di  flogosi  risipolacea  sibbene  , ma  profonda  , sorpreso  da  gran 
terrore  per  delitto  capitale,  e lungamente  fuggiasco sul  principio 
aveva  nei  movimenti  un  lieve  disturbo  di  cuore  : questo  crebbe  ai 
sentimento  continuo  della  pena  imminente  e del  delitto  ; onde  sentis- 
si costretto  a passare  a cielo  aperto  molte  c freddissime  notti;  nel  qual 
tempo  più  di  tutto  incominciò  la  palpitazione  del  cuore  a renderli 
urgente  ; ad;  un  nuovo  colpo  d3  ira  si  sentì  stringere  il  cuore  , d 3 on- 
de gli  parve  ascendere  quasi  un5  aura  fresca.  Recato  a noi  , * pallidis- 
simo in  volto  traeva  continui  e profondi  sospiri;,  erano  si  celeri  1 pol- 
si che  ci  sembrava  difficile  numerarne  le  battute  ^ le  quali  arrivava® 
no  a 18Ò  e finanche  a 200  in  un  minuto  primo;  erano  forti  sul  prin- 
cipio molto  vibranti  e duri , ma  verso  il  termine  della  malattia  si 
resero  intermittenti  , debili  , vermicolari.  Il  movimento  del  cuore  era 
di  continuo,  assai  veemente  e convulsivo  ; vi  era  oppressione  e dolor 
di  petto  spezialmente  al  lato  sinistro,  qual  dolore  si  stendeva  a tutto. 
E ipocondrio  di  quel  medesimo  lato  , e sfuggiva  al  tatto.  Dopo  aver 
egli  presso  di  noi  passato  fra  tali  tormenti  diciotto  giorni , sopravve- 
nutogli verso  la  fine  della  malattia  il  timore  di  imminente  soffoga- 
zione  , tra  lipoiimie  frequenti  , con  un  molo  subitaneo  voltatosi  al- 
E altro  lato  , morì  all’istante.  Sbaratone  da  noi  il  cadavere,  oltre 
alla  flogosi  anzidetto  si  trovò  gran  quantità  di  acqua  tinta  quasi  di 
sangue  in,  ambe  le  cavità  del  torace,  e da,  circa  sette  once  di  simile 
liquore  nel  pericardio  gonfiato  ; il  cuore  era  molto  grande  e ponde- 
roso , sembrava  aneurismatico  , arrossito  più  del  naturale  nella  su- 
perfìcie esterna  , con  i vasi  come  iniettati  , la  faccia  interna  del  per- 
icardio infiammata  , i polmoni  verso  il  dosso  infarciti  di  sangue  , 
ma  non  infiammati  la  pleura  della  cavità  destra  del  petto  , dove 
fi  dolore  era  stato  mea  vivo  ^ trovassi  oltre  modo  i ufi  ammalo.  Qui 
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però  si  lian  fenomeni  ; che  non  a torto  potriano  essere  attribuiti  tan- 
to alle  acque  stagnanti  nel  torace  , quanto  alla  infiammazione  di  es- 
so : ma  molte  ragioni  ci  obbligano  di  attribuire  alla  stess7  affezione 
del  cuore  e dei  vasi  tanto  le  acque  nel  petto,  quanto  la  flogosi  del- 
la pleura.  Noi  avend7  osservato  migliaia  di  morti  da  peripneumonia , 
da  pleuritide  , e da  idrotorace  acuto  , mai  non  avevamo  veduto  al- 
cuno con  polso  sì  duro  e frequente  , con  sì  forti  vibrazioni  del  cuo- 
re e delle  arterie  , con  lipolimie  , affanno  , e con  dolori  sì  gravi  de7 
precordii.  Àbbiam  osservato  simile  infiammazione  delle  arterie  mag- 
giori e del  cuore  in  altri  soggetti  , con  polso  quasi  eguale  ed  assai 
vibrante  , ma  senza  intermittenze  di  battute  ; a modo  che  perciò  nè 
V infiammazione  del  cuore,  nè  quella  delle  parti  adiacenti  hanno  un 
segno  univoco  e costante  : ma  non  senza  qualche  fondamento  di  ve- 
rità si  può  dedurre  la  presenza  della  carditide  dal  complesso  di  tut- 
ti gli  anzidetti  segni. 

§•  207.  Ma  pure  questa  incostanza  della  diagnostica  potrebbe 
non  recare  gran  difficoltà  nella  cura  della  presente  malattia  , che 
suole  spesso  cospirare  con  la  peripneumonia  ; a meno  che  però  non 
sia  vie  più  aggravata  per  la  squisitezza  e per  P importanza  del 
viscere  affètto.  Intanto  ogni  aiuto  devesi  ripetere  da  quel  metodo 
stesso  , che  fu  raccomandato  in  qualuuque  molto  violenta  perip- 
neumonia (§.  198.).  (60) 

G E N E H E 111. 

JDiaf ra  mmìtide 


208.  vJ  na  strana  ipotesi  ha  fatto  esprimere  V infiammazione  del 
diaframma  col  nome  di  Parafrenitide.  Questo  larghissimo  setto  ben 
di  rado  s’ infiamma  nell7  uomo  : ed  abbenchè  si  agglutini  intima- 
mente ai  polmoni  , al  fegato  , od  alla  milza  , quando  questi  visceri 
son  presi  da  infiammazione  , e così  partecipi  sovente  delia  lesione  di 
essi  ($.  186.)  ; pur  tuttavia  in  pochi  de7  tanti  cadaveri,  che  abbiamo 
sbaraio  , abbiam  visto  tracce  d7  infiammazione  primaria  di  questa 
parte,  (bl) 

§.  209.  Questa  specie  di  malattia  , la  quale  dicesi  diafram- 
matale , sorge  talvolta  ad  insidiare  la  vita  dell7  uomo.  Sebbene 
possa  esser  riferita  or  alla  pleuritide , or  alla  infiammazione  del 
peritoneo  ; pure  merita  una  distinta  denominazione  , ed  un  luogo 
proprio  in  questa  classe  di  malattie. 

§•  210.  Si  deve  a qualunque  altra  infiammazione  ugualmente 
che  alla  diaframmilide  ascrivere  i sintomi  a questa  malattia  dagli 
antichi  esclusivamente  attribuiti  , cioè  l7  insania  ed  il  riso  sardoni- 
co ; poiché  molte  volte  senza  delirio  e senza  contrazione  risiva  nel 
volto,  fu  compresa  da  infiammazione,  non  solamente  la  parte  mu- 
scolosa , cui  solevansi  assegnarli  , ma  anche  la  parte  tendinosa  del 
diaframma.  La  diaframmitide  ha  per  sintomi  più  ordinarii  : un 
dolore  profondo  ed  acutissimo  sotto  lo  sterno,  o ai  lombi  , o sotto 
al  fornice  delle  coste  ; il  quale  sentesi  in  basso  nelle  inspirazioni 
profonde , e cresce  in  quest7  ultimo  caso  , o sotto  qualunque  altro 
sforzo  , o nello  spignere  i cibi  nello  stomaco  , 0 nel  premersi  la 
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regione  epigastrica  ; sminuisce  e senlesi  più  alto  nella  espirazione  : 
va  accompagnata  da  ambascia,  da  grande  inquietezza  , talora  da 
singhiozzo  eh’  esacerba  moltissimo  gli  affanni  ; da  incompleta  celere 
soffoga  li  va  respirazione  che  vien  effettuila  dal  solo  torace  , restando 
tranquillo  l’addome  j e finalmente  da  febbre  acuta,,  e da  sintomi 
pedissequi  di  questa.  Son  pochi  anni  che  vidimo  un  vecchio  , il 
quale  sebbene  avesse  un  continuo  e furioso  delirio  , pure  premen- 
dosi i di  lui  ipocondrii  tesi  ed  enfiati  , spesso  accusava  una  sen- 
sazione mollo  dolorosa  , e singhiozzava  ; finalmente  sopraggiugnendo 
il  riso  sardonico,  sotto  acutissima  febbre  morì  nel  secondo  giorno. 
Sezionatone  il  cadavere,  si  rinvenne  il  diaframma  sano,  ma  gran 
copia  di  ascaridi  Jumbriciformi  negl*  intestini  tenui  e crassi  , e 
molte  materie  fecali,  (fi 2) 

$.  aii.  Se  la  diaframmilide  è accompagnata  da  febbre  in- 
fiammatoria , noi  la  trattiamo  con  metodo  analogo  a quello  che 
conviene  alla  vera  peripneumonia  (§.  198).  Se  la  malattia  procede 
con  la  lebbre  di  altra  natura  e riconosce  altre  cagioni  il  metodo 
di  cura  dev’  esser  desunto  da  quanto  si  è sparsamente  delio  in  al- 
tro luogo.  Si  dia  all’infermo  il  decubito  meno  incommodo  , ora 
supino  , ora  in  altra  positura  , a norma  della  sede  della  infiam- 
mazione. Non  gli  si  conceda  che  scarsissimo  e tiepido  cibo  ; si 
unga  1’  addome  e gl’  ippocondrii  con  unguenti  j c si  faccia  uso 
di  frequenti  ma  non  abbondanti  clisteri.  (65) 

O li  D I N E IV. 

INFIAMMAZIONI  ADDOMINALI, 

m GENERE  I. 

Peritonitide . 


$•  212.  è detto  che  rare  volte  infiammasi  la  pleura  ( ^ 
i83.)  : il  contrario  si  osserva  del  peritoneo.  Non  istituiamo  doversi 
perciò  a queste  due  membrane  attribuire  V infiammazione  de*  visceri  con 
tenuti  nel  torace  , o nell’  addome  j bensì  a quelle  parti  , le  quali 
o sovrapposte  ai  muscoli  9 o agli  ossi  , ovvero  prolungate  come  ap- 
pendici , son  contigue  alle  sudette  membrane.  Alla  peritonitide  noi 
perciò  riferiamo  non  solamente  le  ilogosi  vaghe  per  tutta  l’interna  su- 
peificie  dell’addome,  ma  quelle  ancora  che  han  presa  su  V omento 
e sul  mesenterio  , senza  che  restino  intaccali  dalla  infiammazione 
primaria  i visceri  connessi  a queste  membrane  oppure  lo  stomaco, 
gl’intestini  , la  sommità  dell’utero,  della  vescica  orinaria  j e vale 
ancor  qui  1’  eccezione  da  noi  fatta  (§.  209.)  per  riguardo  al  dia- 
framma. 

2i  3.  Attesa  1’ estensione  del  peritoneo,  c difficile  il  dare  giu- 
sta definizione  della  peritonitide  ; anche  perchè  secondo  la  varietà 
del  sito  di  questa  infiammazione  , variano  pure  ì sintomi  nella  stes~ 
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si  malattia-.  La  pi ii  estesa  o più  frequente  sede  di  questa  infiamma- 
zione è il  fornice  de’ muscoli  addominali  , e la  interna  superficie  di 
esso  peritoneo  , la  quale  riguarda  gl5  intestini  ; ma  spesso  1’  infiam- 
mazione occupa  il  luogo  in  cui  il  peritoneo  ricovre  i muscoli  psoas 
e gl’  iliaci  interni  : quale  infiammazione  penetrando  ordinariamente  le 
carni  stesse  de’  muscoli  , benché  sembri  esser  malattia  di  questi  piut- 
tosto che  del  peritoneo,  pure  non  impropriamente  si  riporta  alla  pe- 
ritonitide. 

La  peritonitide  dunque  è la  infiammazione  del  peritoneo  in 
quelle  parti  le  quali  non  vestono  i visceri  ; con  dolore  che  cresce 
sotto  ai  tatto  , o con  un  moto  del  corpo  che  può  distendere  la  par- 
te infiammata  , o comprimerla  * ordinariamente  con  febbre  , e sen- 
za i segni  proprii  di  altre  infiammazioni  addominali.  (64) 

5-  214.  Differiscono  le  specie  della  peritonitide  ($.  2i3.)  tra 

loro  e per  ragione  della  sede  (<J.  3i2.)  della  cagione,  e per  lana- 
tura  della  febbre.  Le  principali,  di  cui  qui  si  farà  l’esame,  son 
quelle  che  avvengono  nella  superficie  de’ muscoli  addominali  , o dei 
psoas  e degl’iliaci  interni;  quali  specie  d’infiammazioni  perciò  chia- 
ma osi  da  noi  peritonitide  muscolare  : non  è meno  frequente  un’  al- 
tra specie  , che  sebben  comune  talvolta  ad  ambi  i sessi  , ma  per- 
chè più  spesso  attacca  le  puerpere  , da  noi  è denominala  peritoniti- 
de puerperale.  (65) 

Fra  di  tanto  sì  questa  specie  , come  le  altre  , delle  quali  si 
parlerà  in  suo  luogo  , da  noi  riportami  alla  peritonitide  membrano- 
sa , sotto  la  quale,  cioè,  il  peritoneo  è infiammato;  e se  ne  è preso  do- 
ve ricopre  i corpi  delle  vertebre,  dicesi  peritonitide  dorsale  lombare : 
se  è infiammato  dove  costituisce  Lomento  e ’l  mesenterio,  si  distin- 
gue col  titolo  di  epiploitide  e di  mesenteritide  ; ma  senza  essere  ac- 
compagnate da  qualche  sintomo  che  le  faccia  discernere  dalla  perito- 
nitide. Un’altra  specie  di  peritonitide  assume  la  natura  quasi  di  ri- 
sìpoìa  ; e spandendosi  più  verso  uno  dei  lati  , forma  un  tumore  po- 
co sensibile  : un’  altra  a guisa  di  un  flemmone  offre  un  tumore  cir- 
coscritto , e reca  sintomi  particolari.  La  prima  , che  ordinariamente 
costituisce  la  flogosi  sintomatica  del  peritoneo  , rare  volte  va  a ter- 
minare in  ascesso;  ma  favorisce  mollo  l’assorbimento  delia  linfa  coa- 
gulabile , o del  siero  nella  cavità  dell’addome;  per  cui  da  noi  chia- 
masi peritonitide  purulenta:  la  seconda,  spezialmente  quella  che  at- 
tacca i muscoli,  più  sovente  passa  in  suppurazione  ed  in  ascessi  osti- 
nati. Altre  divisioni  della  peritonitide  , derivanti  daila  febbre  , sono 
comuni  con  quelle  della  infiammazione  in  generale.  (66) 

5*  21 5.  La  peritonitide  muscolare  stabilisce  la  sede  sotto  i mu- 
scoli addominali  (§.  21 3.)  : e V infiammazione  diffusa  per  la  tela  cel- 
lulare de’  muscoli  , esaspera  la  sensibilità  dell’  addome  verso  la  re- 
gione ombilicale  piuttosto  , che  altrove;  ed  in  tal  caso  gl’infermi 
non  soffrono  il  menomo  contatto.  Questa  malattia  incomincia  come 
le  altre  infiammazioni  , per  lo  più  con  orripilazione  , e con  calore  ; 
succede  o talvolta  ancor  precede  un  dolor  fisso  ed  ardente  in  qual- 
che punto  dell’addome,  e che  cresce  estremamente  nell’ inspirare  , 
nel  tossire  , sforzandosi  , rizzandosi  ; con  acealoramento  della  cute  , 
con  durezza  delle  parti  sottoposte  al  luogo  dolente,  e talvolta  con 
un  tumore  circoscritto.  Questo  talora  manifesta  un  tratto  di  fibre  mu- 
scolari , specialmente  se  abbia  occupato  i muscoli  retti  addominali  ; 


entro  le  guaine  dei  quali  talvolta  o linfa  coagulabile  , o sangue  tra- 
vasativi , producono  gran  tensione  , e delirii  , e talora  sollecita  can- 
crena. Intanto  la  febbre  acuta  , e ’l  concorso  de’  sintomi  inflammato- 
rii travagliano  Finfermo.  Sogliono  mancare  i segni  della  flogosi  de* 
visceri  , e per  lo  pili  non  sopravviene  il  vomito  e la  stitichezza  del 
ventre;  coi  mezzo  de’ quali  segni  negativi  non  solo,  ma  anche  di 
quelli  che  indicano  la  gastritide  , (§§.  23i.  2 33.),  devesi  distingue- 
re F infiammazione  de’  muscoli  addominali  nella  regione  epigastrica 
dalla  infiammazione  dello  stomaco  ($.  i3o.)  , che  facilmente  imita. 
Alle  volte  si  osservano  : nausea  , vomito,  difficoltà  di  respiro,  ansie- 
tà ; e se  F infiammazione  ascende  fino  al  diaframma  , comparisce  facil- 
mente il  singhiozzo  nella  peritonitide  grave,  ma  non  nei  primi  tem- 
pi della  malattia.  (67) 

§.  216.  Psoilide  dicesi  F infiammazione  del  peritoneo  sopra  lo 
p>oas  e F iliaco  interno.  Allora  compariscono  con  molti  de’  segni  an- 
zidetti  ($.  214.)  anche  i proprii  a queste  parti  ; alcuni  de’  quali  so- 
migliano molto  all’  epatitide  e nell’ingresso  e nel  termine  (J.  247.). 
Si  manifesta  un  dolore  nel  dorso  , spesso  però  sotto  la  regione  delia 
vescica  orinaria  da  un  lato;  dolore  non  tanto  violento  in  alcuni,  ma 
poi  cresce  a dismisura  , come  ci  è toccato  di  osservarlo.  Questo  do- 
lore più  ottuso  , od  uno  stupore  per  1 inguine  scende  al  femore  , il 
quale  non  si  può  estendere  dall’  infermo  senza  risentirne  gravi  tor- 
menti. Frattanto  non  incontrasi  difficoltà  nel F espellere  F orina  , nè 
le  fecce.  Dopo  alcuni  giorni  col  tatto  si  sente  un  tumore  deciso  e pro- 
fondo allo  psoas,  o pel  tratto  deli’ iliaco , ovvero  nelle  gìandole  ester- 
ne dell’  inguine.  (68) 

§.  217.  La  peritonitide  dorsale  lombare  (§.  21 3.)  reca  sintomi 
più  oscuri  di  quelli  di  qualunque  altra  specie  di  peritonitide  ; e fa- 
cilmente si  confonde  con  la  lombaggine  infiammatoria  , ma  senza 
gran  danno  degl’  infermi.  I sintomi  in  parte  convengono  con  quelli 
della  pleuritide  dorsale  ($.  187.)  ; ed  olire  che  i dolori  alla  colonna 
vertebrale  crescono  assai  volendo  eriggere  il  corpo  , o maneggiando 
un  poco  forte  I'  addome  , comparisce  altresì  la  febbre  , e cresce  l’af- 
fezione consensuale  dello  stomaco  e degl’  intestini. 

Mesenteritide  dicesi  il  passaggio  facile  della  infiammazione  dai 
peritoneo  > che  covre  i corpi  delle  vertebre  } al  mesenterio.  La  dia- 
gnostica ne  è benanche  oscurissima^  e sovente  complicasi  con  l’infiam- 
mazione  degl’  intestini.  Nella  regione  lombare  persiste  un  dolore  per 
Io  più  profondo  , che  incomincia  quasi  dal  dorso  e che  cresce  mol- 
tissimo sotto  al  tatto  : onde  si  distingue  manifestamente  in  questa  se- 
de un  tumore  ed  una  durezza  ; e spesse  volte  il  ventre  si  rende  osti- 
natamente costipato.  (69) 

La  epìploilide  ossia  infiammazione  dell’  omento  non  reca  minore 
ambiguità  nella  diagnostica.  Essa  comparisce  ordinariamente  di  na- 
tura risipolacea  , e talvolta  par  che  avvenga  con  enorme  ingrossa- 
mento di  questa  parte  la  quale  cresce  per  vera  infiammazione  fino 
alla  doppiezza  di  un  pollice  e più  , come  assai  volte  F abbiam  ve- 
duto, Qui  potran  servire  a darci  qualche  lume  la  febbre  acuta  , un 
dolore  mordace  che  occupa  la  parte  anteriore  dell’addome  e sopra  e 
sotto  l’ombelico  , con  tumidezza  , tensione,  ed  insofferenza  al  tatto j, 
ed  oltre  a questi  sintomi  positivi  ; la  mancanza  della  peritonitide  dei 
muscoli  addominali  (§.  214.),  e dei  segni  della  enteritide  (5.240.).  (70) 
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Ma  anche  la  sola  inflatu  magione  superficiale  e molto  diffusa  de) 
peritoneo  ($.  2ifi.),  o la  dogasi  dei  Tomento  oppure  del  mesenterio 
unita  a quella  stessa,  somministra  una  cagione  interna  a qualunque 
età,  e sesso,  particolarmente  alle  puerpere  ($.  2i3.).  In  tali  circo- 
stanze, dopo  dolori  di  ventre  atroci  e talvolta  quasi  colici,  accom- 
pagnati da  febbre  acuta,  e che  si  esacerbano^  il  ventre  gonfia  e si 
meteorizza:  sopravvengono  spesso  ambascia  , difficoltà  di  respiro , nau- 
sea , vomito  , e verso  la  fine  anzi  talora  al  primo  ingresso  della  ma- 
lattia , benanche  diarrea  ^ singhiozzo,  delirio,  sopore , ed  i sintomi 
di  fatale  cancrena. 

Giova  fare  qui  menzione  di  tutto  ciò  che  sovente  suole  avvenire 
dopo  questa  malattia  alle  puerpere  \ e per  cui  quest’affezione  ha  me- 
ritato il  nome  di  febbre  puerperale  , ed  ha  attirata  l’attenzione  par- 
ticolare dei  medici. 

La  febbre  puerperale  investe  le  donne  o poco  prima  del  parto  > 
o poco  dopo,  o in  seguito  delPahorto , od  anche  dopo  molto  tempo: 
ordinariamente  però  nel  secondo  o nel  terzo  giorno  dal  parto  j tempo 
in  cui  la  puerpera  ha  la  febbre  lattea.  La  puerpera  è invasa  da  or- 
ripilazione, o da  ribrezzo,  segue  un  calore  ora  moderato,  ora  inten- 
so , ora  secco  , e con  cefalalgia  , ed  inquietudine  , e con  polso  con- 
tratto , poco  frequente  > talvolta  molto  pieno,  ma  per  eccesso  di  sen- 
sibilità di  spirito  e di  corpo  è alterabile  per  qualunque  menoma  cagione. 

Ma  questo  ingresso  della  malattia  cospira  molto  con  la  lebbre 
lattea  ; ed  avvenendo  in  questo  momento,  non  può  essere  riconosciu- 
ta , se  non  alla  comparsa  alla  perseveranza  alla  violenza  de’ dolori 
addominali  , alla  rilassatezza  , ai  calor  secco  e quasi  non  remittente. 
Sotto  di  essa  non  sono  molto  notabili  , od  almeno  non  in  tutte  Je 
puerpere  ,.  la  turgenza  delle  mammelle  la  tensione  ed  il  dolore 
diffuso  alla  cavità  subassillare  ; di  modo  che  dall’  assenza  di  questi 
si  possa  inferire  l’esistenza  della  malattia  di  cui  si  parla  : nè  questi 
mancano  in  ogni  peritonitide  puerperale  lanio  che  dalla  presenza  di 
essi  potessimo  con  sicurezza  dedurre  la  mancanza  di  quella.  L*  una 
malattia  e l’altra  perciò  , se  avvengano  simultaneamente,  non  pos- 
sono distinguersi  , che  pel  grado  della  violenza  c della  durata  : e 
nella  peritonitide  puerperale , che  dev’essere  distinta  dalla  incipiente 
infiammazione  dell’utero  , non  s’incontra  minore  difficoltà  , se  la  re- 
gione ipogastrica  sarà  occupata  da  acerbo  dolore  ; poiché  si  vede  non 
di  rado  infiammarsi  il  peritoneo  in  tal  sito  , e recar  dolori  non  mi- 
nori di  quelli  che  porta  la  metritide . La  bocca  dell’utero  non  sem- 
pre è dolente  nella  peritonitide  puerperale  , nè  nella  infiammazione 
dell’  utero  ; sebbene  da  simile  dolore  se  vi  sia  , da  un  ardore  vee- 
mente con  febbre  , e da  altri  segni  da  esaminarsi  (§.  225.)  possiamo 
legittimamente  conchiudere  che  suole  avverarsi  1’  infiammazione  di 
questo  viscere.  (71) 

La  peritonitide  per  lo  più  è accompagnata  e nelle  donne  vicine 
a partorire  è preceduta  da  segni  gastrici  (§§.  55.  100.).  Talvolta  l’ap- 
parato g«astrico  è sì  violento  fin  dal  principio  della  malattia,  che  ar- 
riva ad  emulare  quasi  in  tutto  la  colèra.  Ma  non  sempre  avviene  co- 
sì : moltissime  puerpere  sanissime  anche  son  colte  all’ improvviso  da 
questa  malattia , e senza  indizii  previi  di  materie  saburrali.  Però  nes- 
suno che  ricordi  il  già  detto  ($.  107.)  saprà  negare  di  poter  questi 
segni  esser  molto  fallaci  : noi  possiamo  trovare  affètto  da  vomito  e 


da  altri  disturbi  di  stomaco  alcuno  eli’ è travagliato  da  infiammazio- 
ne all’addome,  egualmente  che  chi  è preso  da  fiero  dolor  di  testa. 
Il  ventre  in  questa  malattia  è costipato  sul  principio  ; ma  bentosto 
si  affaccia  profusa  diarrea  di  materie  biliose,  brunastre,  putridissime, 
con  tensione  di  ventre  , e con  grande  sviluppo  di  flati  intollerabili  ; 
le  orine  , se  non  tinte  di  lochii  , son  tenui  e crude  , od  anche  siero- 
se ; talvolta  con  disuria;  finche  le  forze  vitali  scadono  a segno,  che 
dopo  qualche  giorno  talora  la  faccia  collassa  dell’  ammalata  , e l’e- 
stieme  angosce  fanno  sgomentare  il  medico.  Quasi  sempre  vi  è mesti- 
zia , ambascia  , splendor  degli  occhi  sminuito  o gradatamente  cresciu- 
to , sete  inestinguibile,  oppressione  dei  precordii,  respirazione  breve  e 
difficile  , tosse  secca  in  ragione  delF  enfiagione  e dei  tormini  dell7  ad- 
dome. Noi  abbiam  osservato  sovente  le  inferme  trarre  profondi  e lun- 
ghi sospiri.  Vi  sono  forti  dolori  delle  sopracciglia  e della  fronte  ; e 
fu  paziente  si  lagna  ancora  di  atroce  dolore  ai  lombi  , alle  cosce  , ai 
femori  , alle  scapole  ; come  pure  di  dolor  di  ventre  specialmente  in- 
torno all’ombelico  , o sotto  le  coste  spurie,  e tra  queste  e la  cresta 
superiore  dell’osso  ileo  , come  anche  nella  regione  della  vescica:  il 
qual  dolore  alquanto  si  calma  , e poco  dopo  cresce  a dismisura  , e 
non  tollera  alcun  contatto.  In  talune  questi  dolori  par  che  scendano 
dalla  regione  dello  stomaco  per  gl7  ipocondri!  verso  la  spina  , e dai 
lombi  all7  utero  come  dolori  consecutivi  al  parto.  Alcune  ore  appres- 
so questi  stessi  dolori  , da  dovunque  abbiano  incominciato  , sovente 
per  tutto  i7  addome  sogliono  diffondersi  ; ben  presto  cresce  il  meteo- 
rismo ; e ’l  decubito  non  si  rende  possibile  , che  sul  dorso.  Alle  vol- 
te il  tumore  , o la  dispnea  , o la  leggiera  durezza  dell7  addome  non 
crescono  a tal  segno  , che  verso  la  fine.  In  altri  duole  e gonfia  , o 
s' intorpidisce  una  o l’altra  coscia  , e toglie  ogni  movimento.  Il  pol- 
so spessissime  volte  è frequente  e contratto  ; in  altri  è alquanto  pie- 
no , e non  suol  esser  piìi  frequente  del  naturale,  se  non  quando  la 
malattia  tende  ad  esito  infelice,  il  calor  della  cute  per  lo  più  è sec- 
co ; alle  volte  vi  sono  sudori  profusi.  In  molte  questi  segni  crescono 
con  tale  rapidità  , che  vanno  a finir  con  la  morte  nel  terzo  o nel 
quarto  oppur  nel  quinto  giorno;  in  altre  l’ inferni  là  dura  per  tre 
settimane,  e più  : ma  la  maggior  parte  ne  muore  verso  F undecimo 
giorno.  Abbiam  veduto  in  una  donna  non  puerpera  ed  in  una  vergi- 
ne adulta  affette  da  questa  specie  di  peritonitide,  essersi  aperto  spon- 
taneamente verso  F ombelico  l’addome,  ed  esserne  uscita  gran  quan- 
tità di  materia  puriforme  : e sappiamo  esser  avvenuto  lo  stesso  in  al- 
tre puerpere  , senza  esserne  perite,  in  molte  fra  breve  tempo  si  ren- 
dono flosce  le  mammelle  , che  prima  di  quest7  affezione  erano  ben 
turgide  di  latte  ; ma  abbiamo  veduto  che  questo  solamente  in  poche 
ha  avuto  infausto  successo,  non  per  altra  ragione,  che  per  la  febbre, 
o per  la  diarrea.  Asseriamo  lo  stesso  del  flusso  dei  lochii , che  in  ve- 
rità non  abbiam  veduto  soppresso  in  ogni  così  detta  febbre  puerpera- 
le. Nell’aumento  del  male,  oltre  al  grave  affanno  ed  al  vacillamen- 
to continuo  , sopraggiungono  spesso  lipotimie  , delirio  sopore  , sin- 
ghiozzo , spasmo,  convulsioni,  in  talune  l’afonia,  abbondanti  sudo- 
ri , dolori  quasi  pleuritici  , e difficoltà  di  respiro  ; ve  ne  sono  però 
che  muoiono  senz'  aver  mai  delirato  nel  corso  della  malattia.  Quan- 
do questa  va  a lungo  compariscono  delle  rimessioni  di  tanto  in  ta*n- 
to  ; ma  sopravvenendo  nuovo  ribrezzo,  l’ammalata  viene  nuovamen- 
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te  abbandonata  agli  stessi  travagli  , rincrudelisce  il  vomito  , ed  ir 
quest/  ultimo  stadio  della  malattia  si  dichiarano  quasi  tuti/  i simonia; 
della  febbre  nervosa  stupida  ($.  88.).  In  una  donna  abbia  rn  osserva- 
to con  evento  fatale  copiosamente  scorrere  dall’utero  un  siero  acrimo 
filosissima  > che  corrodeva  le  natiche.  In  un’altra  la  morte  fu  prece- 
inita  da  sopore  apopletico  , e da  emiplegia,  ina  con  polso  frequente; 
Intanto  persistono  le  atroci  torture  dei  ventre  , e continuano  fino  alla 
Idoile;  in  talune  per  qualche  tempo  prima  di  spirare  , i dolori  sva- 
msco.no  ; ma  il  meteorismo  seguila  a crescere  ; ed  alla  fine  sotto  i’c- 
scezione  di  fetidissime  fecce  , non  avvertita  dall’  inferma  , o , come 
talvolta  i’abbiam  veduto,  sotto  pertinace  costipazione  di  ventre  oriun- 
da da  concrezione  degl’intestini  medesimi  fra  loro  , in  mezzo  a sin  — 
ghiozzi  fi  equenti  , e iipotimie  , il  ^olso  si  rende  molto  celere  e pic- 
colissimo , si  raffreddano  gli  estremi,  e compariscono  i siniomi  di  fa— 
tale  cancrena  nell’addome;  e l’inferma  sotto  nuova  esacerbazione 
muore  convulsa  , o quasi  apoplettica. 

•Se  la  puerpera  ha  sofferto  la  malattia  di  poca  violenza  , allora 
Pf’r  piu  la  diarrea  talvolta  le  orine  ed  i sudori  sogliono  recarle; 
molto  sollievo.. 

Benché  si  creda  che  questa  febbre  detta  puerperale  riferir  si  deb- 
la  alla  peritonitide  ; pure  dobbiam  confessare  di  essere  state  da  noi. 
e da  ai  tri  scoverte  mol.tiplici  le  sedi  di  tale  infiammazione.  Abbiami 
ti  ovato  1 utero  pressocchè  sempre  illeso  da  infiammazione,  e molto) 
P’h  sovente  si  som  trovale  allividite  le  tube  e le  ovaia.  Non  sempre 
rò  si  è rinvenuto  libero  totalmente  da  supeificiale  infiammazione  ili 
v scere  del  concepimento  ; ma  e da  noi  e da  altri  piessoecliè  in  ogiùi 
c.i;o  si  sono  scoverte  le  tracce  della  infiammazione  degl’intestini  , del- 
1 omento  , del  peritoneo  : per  lo  più  abbiam  rinvenuto  palesemente: 
ìt -ira minato  tutto  il  fornice  di  questa  membrana  nel  luogo  già  più  do- 
lete. Da  tutto  ciò  abbiam  conchiuso  , che  non  vi  è luogo  o viscere: 
su  cui  in  questa  malattia  costantemente  si  osservi  la  marcia  della  in- 
fiammaz  one;  ma  che  questa  non  manca  mai,  e che  si  ttova  spessissimoi 
fu  i peritoneo  medesimo,  o nelle  sue  appendici,  dovunque  esse  si  prolunga- 
no. Quel  che  invariabilmente  si  osserva  in  tale  affezione  è l’ idrope  acuto 
e purulento  sotto  al  quale  sempre  gran  quantità  di  siero  torbido  giallet- 
to  e bianchiccio  , come  pure  un  poco  di  linfa  coagulata,  o di  materia 
quasi  caseosa  ritrovasi  nella  cavità  dell’addome;  parte  della  quale  flut- 
tua libera,  e parte  se  ne  agglutina  su  gl’intestini,  sul  peritoneo,  sul  me-  j 
sententi,  su  l’omento,  o su  l’utero.  Simile  materia,  ne’soggetti  medesimi, 
spesso  rallrovasi  nella  cavità  del  petto,  fra  la  pleura  ed  i muscoli  del  to* 
face  , fra  la  pleura  ed  i polmoni  , o dentro  di  questi  , anzi  finanche 
m i pericardio  ; ma  sempre  con  vestigii  d’ infiammazione  in  que’  tali  si- 
ti : ma  nè  ad  occhio,  nè  con  chimico  esame  abbiami  potuto  notar  dif- 
ieienza  alcuna  di  questa  materia  puriforme  da  quella  che  raltrovasi  in 
altre  infiammazioni  di  superficie  secretorie  in  ambi  i sessi  , ed  in  qua- 
lunque cavità  del  corpo.  (72) 

§•  218.  Tutte  le  dette  infiammazioni  (0.  214.  215.  216.  217.) 
del  peritoneo,  e delle  parti  che  ne  vanno  rivestite,  riconoscono,  come 
lune  le  altre  infiammazioni,  la  febbre  di  diversa  natura  ; e per  lo  più  le 
infiammazioni  sintomatiche  seguono  l’indole  della  malattia  primaria,  d’ou- 
de  nacquero;  od  almeno  vanno  accompagnate  o dalla  febbre  infiammatoria, 
o dalla  gastrica  al  più  spesso  od  anche  dalla  nervosa.  Già  si  è detto  (§. 
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9lg\  che  Ia  peritonitide  talora  lia  il  genio  epidemico  ; c questo  avverasi 
mollo  riiu  snesso  nelle  puerpere,  che  in  altri  soggetti,  a motivo  di  una 
maggior  disposizione  che  quelle  hanno  a simili  affezioni.  Egli  e cerio  c io 
I* infiammazione  del  peritoneo  non  è accompagnala  da  ~ 

'il/  015  216  ) ; e non  e tanto  difficile,  come  le  altie  ìnliammaziot.  , 

ad  esser  curata  ; ma  la  peritonitide  puerperale  spesso  è corteggiata  da 
una  turba  di  sintomi  terribili  cd  indomabili  , e talvolta  moiltien  nel 
econdo  giorno.  Quindi  apparisce  che  di  queste  differenze  le  puerpere 
hanno  a lue  ragion,  ; le  quali  fanno  sì  ch’elleno  van  soggette  e soc- 
combono più  spesso  a questa  , che  a qualunque  altra  maialila.  (,u) 

K 2lq  Le  cagioni  i generali  della  peritonitide  bisogni i r, guardare.  Esse 
non  sono  diverse  da  quelle  di  altre  infiammazioni  ($.125). Qui  appaile, 
gono  le  violenze  impresse  al  peritoneo  ; concussioni , contusioni  , lei"*, 
compressioni,  eccessiva  distrazione,  o contrazione,  violenti  e diuturni  sfoiz, 
gualche  depòsito  di  materiale  acrimonioso  ed  irritante,  una  metastasi  e 
finalmente  lo  stretto  consenso  che  serba  coi  visceri,  ai  qual,  adensce  questa 
membrana-  conte  pure  la  costituzione  epidemica. Dalla  sola  nutazione  su 

gl’imcslini'per  saburre,  o per  bile  corrotta  nelle  febbri 

__a  \ n nelle  leggiere  infiammatone,  non  e iato  di  ìuiov.usi  l 
£'  la  motte  vestigii  non  equivoci  di  flogosi  , non  solo  degl  intestini 

medesimi  , ma  an®he  .^e‘  u^lMiforximeuto 

7Xll'C7ZvZo  cancerigno  delie  — 

to  suole  spessissimo  infiammarsi  per  lesioni  nell  addome  , o pei 

’nCa"^TledÌ ^peritonitide  puerperale  più  sovente  e con  pe- 
ricolo assoggettano  le  puerpere,  ridurre  si  possono  a tutto  co  che  ar- 
itene nella  pelvi  e nell’addome  , e nell’  intero  sistema  della  donna  m 
lèmpo  della  gravidanza  , o del  parto  , o del  puerperio.  Non  sappiamo 

se  femmine  d^  altra  specie  fuor  della  umana  , soffiano  la  stessa  mg  ,1 
se  ieromtne  t ch>è  cerl0  si  e>  che  nessun’ altro  anima- 

le3 come  delta  specie  umana,  va  travagliato  da  tante  difficoltà  e uel- 
, ’ j - _el  narto  ; le  quali  difficolta,  siccome  fin  tuli  con- 

cepfinento*  coesistono  inlrna  lomtna  dello  stornaci  dei  vi 

ZT  aumenti o enorme  della  senilità 

ae>  TlVmetodo  di  vivere  delle  donne  , o il  duro  travaglio  delle  cove- 

ziose  tra  l’ozio  ed  il  lusso  , le  passioni  , 
complemento  deik 
cingono  1'  addome 


coito  continuato  sino  a: 

che 
ni* 

m,.si  della  i gravidanza  , 1 uscita  tiratene  ari  capo ' — 0 ande 
del  feto  gli  sforzi  straordinarii  nel  parto  , l’abuso  degli  strumenti  o 
delle  matti  nel  promuoverlo  la  violenta  estrazione  della  placent  a 

ritenzione  di  questa  oppur  d,  grumi  sanguigni  1 nell  > ia 

* j • inrViii  io  strienere  fortemente  il  ventre  oopo  liberato  a - 

lo  il  non  lauòr!  il  neonato  , ,1  raffreddamento,  delle  parti  gennai,  , 


opportunità  a 
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quelite  ; e non  altrove  che  negli  ospedali,  e nei  luoghi  infetti  d’  impu 
n.a  e d.  aria  corrotta,  ed  in  certe  indeterminabili  costituzioni  dell’  ana 
Non  s.  deve  qui  tacere  che  sebbene  i sintomi  della  peritonitide  nell, 
puei  pere  sul  pi  incipio  appalesano  la  natura  infiammatoria;  peiò  avan- 

lf  <•  aPPena  Ul-  Poco  :i  malattia  , contrae  moltissimo  dell’  indole  del- 
la ebbre  gastrica  e nervosa  : il  metodo  antiflogistico  di  cura  manife- 
ameme  ut, le  ,n  altre  specie  della  stessa  malattia  , non  giova  in  ut 
sta  , se  non  tu  pochissimi  casi  , e sul  princip  e ; onde  apparisce  che  ld 

n o^ 'dal  1 e c at  ““  *,7 "'I1*  P“e,  Pere  d’ordinario  moltissimo  differisco-:, 
° „ °IOnli  dc  a perU,0?!Ude  vera  di  alt,i  soggetti.  Molti  dedus, 

ero  ‘a  principale  ori  g,  ne  della  febbre  puerperale  dalla  metastasi,, 

dal  il  aspo,  io  del  latte  dalle  mammelle  sopra  i visceri  dell’addome 
e giu  icaropo  esser  latte  corrotto  e fomite  irritante  di  questa  malattia 
quel  maleiiale  , che  trovarono  svasalo  nella  cavità  dell’ addome.  Ben-i 
che  pero  dalla  soppressa  secrezione  sì  copiosa  abbiano  principio  non 
bevi  malattie  nelle  puerpere  ; pure  dalla ‘sola  «miglia  J del 1 liquide 
travasato  col  latte,  e da  qualunque  analogia  tra  l’uno  e l’altro  umo- 
re-animale,  non  si  avrebbe  dovuto  dedurre  la  natura  lattea  di  quello 
Abbia m noi  osservalo  la  stessa  malattia  , che  si  dice  febbre  puerpera- 
Je  tanto  nelle  donne  non  gravide  o non  puerpere  , quanto  nelle  ver- 
g i,  e finanche  nei  maschi;  ed  abbiam  veduto  travasalo  simile  nino-. 

nelle  cavita  del  petto,  dell  addome;  per  cui  è riuscito  difficile 
almeno  a noi  di  dichiarar  latte  nelle  puerpere  quello,  che  non  una 
sola  volta  abbiam  trovalo  di  liquido  in  tuli’ i soggetti  già  travagliati 
a forte  ancorché  superficiale  infiammazione  dell’addome;  e quello  pa- 
ragonato col  latte , per  mezzo  anche  della  chimica  analisi  abbiam  ve- 
rno che  aveva  tali  caratteri,  ond’era  affatto  diverso  da  quello  , e. 
che  aveva  una  natura  simile  in  tutto  a qualunque  altro  liquore  puri- 
forme  ia5  ,a8.)  Restando  inalterata  la  secrezione  delle  marnmel- 
le  (alfa.)  nelle  donne  che  hanno  abortito,  e perciò  non  abbondanti  an- 
cor di  latte,  abbiam  osservata  la  lebbre  che  dicesi  puerperale:  di  mo- 
do che  istruiti  dalla  ragione  e dalla  spe, lenza  uou  possiamo  affano  ri- 
conoscere per  cagione  de  la  malattia,  di  cui  trattiamo  , quell’ influen- 
za di  metastasi  lattea.  11  veder  continuare  inalterato  il  flusso  de’lccliii 
sotto  questa  febbre,  il  vederlo  impunemente  sospeso  altre  volte  , o 
scarsissimo  tu  molte  c,  obbliga  di  non  dichiarare  la  soppressione  di 
0 . ,us?°  per  una  de^e  cagioni  costanti  della  peritonitide  puerperale 
Ahn  derivano  questa  malattia  dalla  compressione  diuturna  de’  visceri  i 
addominali  per  effetto  dell  utero  gravido,  e dall’impeto  quindi  del 
sangue  nei  vasi  di  queste  parli  già  liberati  , e resi  al  loro  tono  dopo, 
del  parto  : ma  bisognerebbe  che  una  cagione  cotanto  ovvia  producesse: 
quasi  sempre  quest’affezione  Tal  malattia  non  si  osserva  dopo  l’eva- 
cuazione delle  acque  degl  idropici  fatta  per  paracentesi.  Da  qui  non  sii 
ha  la  ragione  perche  questa  malattia  negli  ospedali  più  spesso  , ed  in 
ce  tempi  attacca  epidemicamente  le  puerpere.  Che  per  consen  o del- 
1 utero  accender  si  possa  la  lebbre  puerperale  , non  sembra  ripugnan- 
te alla  ragione.  Abbiamo  talora  veduto  elle  per  una  porzione  di  pla- 

n veJrfT  “r  1 UlC‘°  , 0|n  UQ  aCor'0  > elasi  aspramente  addolorato 
• i | i ,C  ®nlal°,  tlon  nella  regione  uterina,  ma  sotto  le  coste  spu- 
ite del  lato  sinistro,  ma  che  dopo  essersi  evacuato  quel  corpo  estraneo 

V ut^einCattoari1V.and  quei  Sir,l0mi-  S°“°  «anlì  edq  enormi  sforz,  del- 

c"  fMìto  ^ alle  volte  la  lesione  di  quel  viscere;  la 


< 
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juaie  dopo  la  morte  non  è sì  facile  a rinvenirsi  dal  coltello  ana- 
oniico , può  avverarsi,  e porgere  occasione  alla  febbre  puerperale,  che 
ol lecitamente  ne  segue.  Ma  talvolta  questa  malattia  comparisce  più 
ardi  , e finanche  nel  decimo  quarto  giorno  dopo  il  parto  , come  noi 
’ abbiam  osservato  ; tante  altre  volte  sotto  violenta  infiammazione  del- 
Lutero,  e perciò  sotto  grande  irritazione  di  questo  viscere,  sotto  gra- 
fi sconcerti  eccitati  dallo  stesso  nella  gravidanza  , anche  sotto  il  can- 
cro dell’  utero  , pure  mancano  i sintomi  della  febbre  puerperale: 

; sebben  sia  frequentissima  l’influenza  di  quest’organo  sopì  a le  altre 
)arli  e ne  sia  perpetuo  nelle  puerpere  il  consenso,  pure  non  abbiam  ve- 
lalo esser  malattia  mollo  frequente  la  così  detta  lebbre  puerperale,  qj'ò) 
Altri  conchiusero  esser  tale  malattia  d’ indole  esclusivamente  ga- 
trica  , dal  vedere  il  vomito  , la  diarrea,  la  disposizione  delle  gravide 
gli  arresti  fecali  , la  mestizia , ed  il  timore  accresciuti  prima  del  par- 

0 , I’  inanizione  sotto  del  parto  stesso  talora  con  debolezza  estrema  , 

1 grati  fetore  delle  fecce , e la  rassomiglianza  di  questa  malattia  , 
piando  è già  innoltrata  , con  la  febbre  gastrica  nervosa.  Benché  mol- 

0 spesso  1’  apparato  dei  sintomi  gastrici  sia  molto  fallace  ; pure  con- 
’essar  dobbiamo  che  le  cagioni  saburrali  contribuiscono  molto  a questa 
malattia  : e siccome  quelle  sono  capaci  di  eccitare  1'  infiammazione  ne- 

intestini  e nel  peritoneo  (§.  219.) , e siccome  la  speranza  frequen- 
te ha  sanzionato  1’  efficacia  dei  vomitivi  e de"  purganti  in  questa  ma- 
lattia, cosi  può  credersi  che  una  sostanza  acrimoniosa  latente  nelle  pri- 
me vie  possa  non  di  rado  suscitare  la  peritonitide  puerperale  ; ovvero 
questa  benché  oriunda  da  altra  cagione  , nel  vigore  della  fibbie  può 
anche  assumere  l’indole  gastrica.  Ma  paranco  nel  morbo  colera  e nel- 
le disenterie  furiosissime  se  manca  l’infiammazione  , non  compariscono 

1 sintomi  di  febbre  puerperale  ; la  febbre  gastrica  la  più  violenta  non 
genera  nell’  addome  umori  purulenti,  fi  se  ne  eccelluamo  la  colèra 
eh’  è piuttosto  affezione  nervosa  , le  febbri  gastriche  non  sogliono  esse- 
re così  rapidamente  mortali  se  manca  1’  azione  di  qualche  sottil  con- 
tagio sul  sistema  dei  nervi. 

Da  tatto  ciò  che  si  è esposto  si  vede  eh’ è molto  oscura  fi  indole 
di  questa  malattia  nelle  puerpere;  e che  non  si  deve  assegnarne  una, 
ma  bensì  molte  cagioni.  In  nessuna  di  quelle  puerpere  che  abbiamo 
sparato  è mancato  1’  indizio  della  infiammazione  al  peritoneo  , od  al- 
le sue  appendici  ; nè  mai  vi  è mancato  qualche  materiale  purulento/ 
e tutto  ciò  avviene  con  tale  rapidità  , che  non  si  può  riconoscerlo  per 
effetto  di  altre  malattie  piuttosto  , che  per  cagione  di  questa. 

Stimiamo  però  poter  riferire  questa  malattia  alla  peritonitide  ; la 
quale  siccome  può  derivare  da  qualunque  altro  stimolo,  e da  una 
moltiplice  congerie  di  cagioni  sudette  agenti  sopra  le  parti  rivestite 
dal  peritoneo  , e sopra  le  appendici  sue  , in  soggetti  dotati  di  morbo- 
sa irritabilità,  così  suole  accompagnarsi  a varie  febbri  : rare  volte  e 
solamente  nel  principio  è solita  di  associarsi  con  1’  infiammatoria  , 
molto  spesso  con  la  gastrica  , e talvolta  cou  la  nervosa  nel  caso  di 
contagio  o d’  influenza  epidemica  , o come  ordinariamente  avviene , 
con  la  gastrica-nervosa  ; così  che  di  raro  è semplice  e pura  1 indole 
di  questa  malattia  ; ed  avendo  qualche  sentore  di  affezione  nervosa,  fa  sì 
che  non  basta  nel  curarla  il  solo  metodo  antiflogistico,  nè  l’evacuan- 
te. Sappiamo  che  il  solo  udire  il  suono  di  una  campana,  che  suol  suo- 
nare nei  mortorii  , è stato  fatale  a puerpere  di  aspetto  sanissime  , ma 


i64 

atteri  ite  per  la  morte  di  tante  partorienti  ; ed  ha  talvolta  occasionato 
la  febbre  puerperale.  (y5) 

§.  220 • Pronostico.  La  peritonitide  che  ha  sede  intorno  ai  musco- 
li addominali  (214)  , se  è ben  conosciuta,  e prima  che  vie  più  si  ap- 
ptolondisca  o degeneri  in  suppurazione  si  accorra  a convenevolmente 
medicarla  , non  suol  esser  pericolosa  : intanto  però  sembra  frequente 
la  morbosa  concrezione  del  peritoneo  con  gl7  intestini  , la  quale  piCu 
viene  dalla  stessa  peritonitide . Se  poi  trascurasi  , degenera  in  ascessi 
ed  in  fistole  pertinaci  sinuose  fra  i muscoli  addominali.  Quivi  talvol- 
ta nascouo  ascessi  tanto  vasti  , che  poggiando  sul  peritoneo  già  dive- 
nuto assai  termo  e doppio  per  la  preceduta  infiammazione,  sogliono 
mentir  facilmente  1’ ascite  ; e gl7  intestini  compressi  in  uno  spazio  an- 
gusto , sembra  che  riempiano  quasi  tutta  la  cavità  dell7  addome  con 
un  sacco  di  grand’estensione.  Se  questi  ascessi  del  peritoneo  si  rompo- 
no ali’  interno  , lo  scolo  della  marcia  nella  cavità  dell’addome  costi- 
tuisce quivi  l’ idropisia  purulenta  ; in  altri  a tale  infiammazione  segue 
la  concrezione  dell’omento,  o degl’intestini,  tanto  fra  essi,  quanto 
col  peritoneo  contiguo. 

La  più  pericolosa  è l’infiammazione  del  peritoneo  su  i muscoli 
psoas  e l’iliaco  interno  (§.  21 5.):  e se  trascurasi  questa  malattia  , qui- 
vi ordinariamente  formasi  una  lenta  suppurazione;  in  cui  la  materia 
puiulenta  o raccolta  fra  il  peritoneo  e l’osso  innominato,  caria  irre- 
parabilmente questo  e le  vicine  vertebre  de4  lombi  , e la  sostanza  del- 
l’osso sacro  , come  1’  abbiam  veduto;  o la  stessa  materia  si  dirigge 
veiso  i lombi  , o lungo  1 adesione  de’ muscoli  addominali  con  la  cre- 
sta dell’osso  ileo,  e reca  nella  coscia  un  tumore  fluttuante;  oppure 
per  l’inguine  scende  al  femore,  e porta  quivi  un  ascesso  di  materia 
fluttuante,  e che  può  facilmente  rientrar  nell’addome;  aperto  il  qua- 
le ascesso  , ne  sgorga,  giornalmente  una  quantità  immensa  di  sanie  fe- 
tida, spezialmeute  nel  movimento  del  femore  claudicante;  e persisten- 
do ia  caiie  nella  pelvi  , ne  avviene  la  tabe  purulenta  , o la  sollecita 
cancrena. 

faloia  si  formano  delle  fistole  vaghe  lungo  la  gamba:  alle  volte 
si  effonde  della  marcia  nel  cavo  della  pelvi  o dell’addome,  con  moi- 
tiplice  lesione  de’  visceri  vicini  , con  ascessi  del  peritoneo  , o con  af- 
fezioni che  mentiscono  1’  emorroidi,  e finalmente  con  lenta  ed  inevi- 
tabil  morte. 

Sono  gli  stessi  od  almeno  non  minori  i pericoli  del  peritoneo  (§. 
216.)  infiammato  sui  dorso  e i lombi , quando  passi  a suppurare  : ed 
oltre  ai  numerosi  ascessi  e fìstole  de’  muscoli  circostanti,  che  talvolta 
contraffanno  la  malattia  de’  reni  , possono  quelli  contribuire  moltissi- 
mo  alla  cifosi  oriunda  dalla  carie  delle  vertebre. 

L infiammazione  del  jnesenterio  (§.  216.)  produce  facilmente  quel- 
la degl  intestini  ; e la  suppurazione  nata  in  questo  luogo  tante  volte 
vi  ha  generalo  sacchi  enormi  ripieni  di  marcia  fluttuarne;  i quali  sac- 
elli o comprimendo  chiudono  gl’  intestini  , o aperti  entro  di  questi  in- 
ducono purulente  e spessissimo  fatali  diarree  , oppure  rotti  nella  ca- 
vità dell  addome  producono  1’ ascile  purulento  , che  in  breve  tempo 
uccide  1J  infermo.  r 9 v 

L infiammazione  dell’  omento  , oltre  di  esser  facile  a diffondersi 
a o stomaco  , e di  produrre  talvolta  lunghi  ascessi  sopra  le  lamine 
di  omento;  si  vede  prontissima  alla  cancrena.  Però  questa  parte  alle 
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volte  consumata  da  quasi  lenta  suppurazione  , e non  sempre  fatale  , 
vedesi  innestata  con  la  superficie  del  perileneo  , o con  gl*  intestini. 
Gli  ascessi  del  Tomento  han  quasi  la  stessa  riuscita  di  quelli  del  me- 
senterio. 11  termine  più  ordinario  di  questa  infiammazione  è la  can- 
crena. 

Da  quanto  si  è detto  chiaramente  si  può  desumere  i pericoli 
della  peritonitide  purulenta  ($.  216.)  , e spezialmente  di  quella  che 
attacca  le  puerpere.  Tali  pericoli  son  gravi  e difficili  a superarsi 
quando  si  trascurano  i primi  momenti  della  malattia  , volendosi  ri- 
putarli come  addogliamene  consecutivi  del  parto  naturale  , o come 
fenomeni  della  febbre  detta  lattea.  È peggiore  lo  stato  delie  donne 
quanto  più  presto  sono  state  sorprese  da  tal  malattia  ; quanto  più 
violenta  ne  è stata  T invasione  ; quanto  la  puerpera  più  è sensibile 
ed  indebolita  o spontaneamente,  ovvero  per  li  precedenti  travagli  del 
parto;  quanto  più  sono  veementi  il  dolore  e ’1  senso  di  scottatura 
interna  , T inquietudine  , T ambascia  , la  dispnea  ; quanto  è più  ma- 
nifesto il  tumore  e la  tensione  dell’ addome  , anche  sotto  la  diar- 
rea ; quanto  più  impetuoso  è il  vomito , o quanto  più  tardi  que- 
sto comparisce  in  tal  malattia  senza  diminuzione  de’  dolori  ; quanto 
è più  frequente  e piccolo  il  polso  , piu  acuti  e sonori  i sospui  , piu. 
urgenti  il  singhiozzo,  le  lipotimie  , i delirii  > il  sopore.  In  genesale, 
elasso  il  primo  stadio  di  questa  malattia  , in  tutto  il  resto  le  convie- 
ne quasi  interamente  il  pronostico  dato  della  febbre  nervosa  gastrica 
($$•  108.)  ? anzi  qui  suol  avere  un  peso  quasi  maggiore.  A tale 

affezione  sopravvenendo  gran  difficoltà  di  respiro  , la  tosse  secca  ed 
aspra  , un  dolore  puntorio  al  petto  , si  deve  giudicare  che  siano  stati 
già  presi  da  infiammazione  i polmoni,  ed  il  torace  minacciato  d idro- 
pisia purulenta. 

Se  sotto  moderata  diarrea  giunta  quasi  nel  principio  della  febbre 
vanno  a sminuire  i dolori  e la  tensione  dell’  addome  , se  i polsi  da 
celeri  e piccioli  si  rendono  tardi  pieni  e molli  , se  il  respiro  si  man- 
tiene alquanto  libero,  se  i locliii  già  soppressi  ricompariscono,  se  dal- 
la superfìcie  del  corpo  moderatamente  calda  sgorga  vaporoso  ed  egua- 
le sudore,  se  Torina  deposita  un  sedimento  denso  , purulento,  laterizio 
o rosso  , se  la  donna  di  tanto  in  tanto  , si  abbandona  ad  un  sonno 
che  la  ristora  se  le  forze  son  proporzionate  alle  necessarie  evacuazioni  ; 
allora  si  può  sperare  un  esito  felice  della  malattia.  (76) 

§.  221.  La  cura  di  ciascuna  specie  di  peritonitide  non  differisce  da 
quella  che  da  noi  fu  esposta  per  le  altre  specie  d infiammazione 
(5-  i33).  La  natura  delle  cagioni  e della  febbre  che  accompagna  la 
peritonitide  è il  principal  fondamento  della  cura;  e secondo  la  varie- 
tà delle  cagioni  , e la  complicazione  di  tale  malattia  , e T indole 
di  questa  o idiopatica  o sintomatica , sarà  indicato  or  questo  or  quel- 
T altro  metodo.  Sicché  nella  vera  infiammazione  del  peritoneo  , ol- 
tre alla  premura  maggiore  che  devesi  avere  di  allontanar  da- 
gl’ infermi  le  cagioni  , conviene  bensì  il  salasso  , e questo  talvol- 
ta replicato  ; e spezialmente  scarificazioni  , semicupii  tiepidi  , fo- 
mentazioni emollienti  e non  moleste  per  lo  peso  ^ unzioni  oliose  , o 
di  linimento  volatile  canforato  , o talvolta  con  laudano  liqui- 
do ; alle  volte  vescica torii  da  applicarsi  al  luogo  dolente  , cliste^ 
ri  emollienti  , bevande  antiflogistiche.  Se  questa  infiammazione  si 
vede  accompagnata  dalla  febbre  gastrica  o dalla  nervosa  , allora  sa- 
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rà  indicalo  il  metodo  additato  a simili  com pìieazioni  , già  di  sopra 
esposto  (§§.  ioq.  90.) 

hi  nessun’ alti u peritonitide  fuorché  nella  puerperale  si  osserva 
maggior  complicazione;  per  cui  in  questa  l’infiammazione,  da  qual- 
sia cagione  oriunda  , di  rado  suol  essere  o durare  a lungo  tanio  sem- 
plice , in  modo  da  poter  in  qualunque  stadio  della  malattia  essere 
arditamente  attaccata  coi  metodo  antiflogistico  , come  si  suole  nella 
vera  peritonitide. 

La  premura  principale  del  medico , e h più  felice  cura  consiste 
onci  preservare  le  puerpere  da  sì  grave  malattia  ; e questa  diligenza 
deve  praticarsi  ancora  nel  tempo  della  gravidanza,  e continuarsi  per 
tutto  il  puerperio.  Perciò  l’argomento  principale  delia  preservazione 
consiste  iti  un  prudente  governo  del  corpo  e delio  spìrito  , nell’  al- 
lontanar le  cagioni  sudette  ($,  218.)  di  questa  malattia,  nella  somma 
purezza  dell’atmosfera,  nel  moderare  il  caldo  ed  il  freddo,  nel  pro- 
muovere con  blandissimi  aiuti  e non  precipitare  l’espulsione  del  feto 
e deile  secondine  , e nel  dirigere  giusta  il  dettame  della  natura  le 
secrezioni  del  latte  e dell’  utero. 

Nel  trattamento  di  questa  malattia  si  deve  osservar  le  regole  se- 
guenti , oltre  alle  già  date.  Sui  principio  della  malattia  conviene 
prevenir  le  prime  orripilazioni  ed  i ribrezzi  con  infusi  leggermente 
aromatici  tiepiducci  , e con  fomentazioni  emollienti  su  gli  estremi 
raffreddati  , spezialmente  su  i piedi. 

Se  le  cagioni  precedenti  sono  state  evidentemente  capaci  di  aver 
prodotto  l’infiammazione  vera,  se  la  puerpera  è pletorica  e robusta,  se  i 
lochii  non  sono  comparsi  o sono  stali  soppressi,  se  la  febbre  non  lia  re- 
cato segni  preventivi  di  saburre  gastriche,  0 se  essendone  comparsi  que- 
sti sembrano  derivare  piuttosto  da  irritazione,  se  risenlesi  dolore  fìsso  e 
permanente  nello  stesso  luogo  dell’  addome  , se  il  carattere  costitu- 
zionario delle  febbri  correnti  dimostra  indole  reumatica  o favorevole 
alle  infiammazioni  , se  le  forze  non  si  vedono  inferiori  alla  febbre, 
e se  a tutte  queste  condizioni  ss  uniscono  i polsi  pieni  e vibranti  , se 
pare  di  non  esser  avvenuto  ancora  travaso  alcuno  di  materia  puru- 
lenta ; allora  j come  nelle  vere  infiammazioni,  conviene  aprir  lave- 
ria, e devesi  praticare  il  metodo  antiflogistico  , esposto  poc’anzi  nel- 
la peritonitide  comune  , ma  sempre  con  qualche  riguardo  allo  stato 
della  puerpera. 

Se  tutto  o molte  di  tali  condizioni  mancano,  se  sonosi  commessi 
frequenti  errori  di  dieta  o nel  tempo  della  gravidanza  oppur  dei  puer- 
perio , se  è più  urgente  l’apparato  de’ sintomi  gastrici  con  minori  in- 
dizii  d’  infiammazione  , se  sono  già  scorsi  i primi  giorni  delia  feb- 
bre , se  questa  ha  appalesata  i7  indole  di  nervosa-gastrica  ($.  io3.)  ; 
allora  , ommesso  totalmente  il  salasso  , se  il  materiale  si  manifesta 
più  nelle  vie  superiori  ^ sono  indicate  piccole  dosi  di  mite  vomitivo 
cT  ipecacuana  , o se  non  v’  è diarrea  , anche  di  tartaro  emetico  , da 
ripeterle  ancora  secondo  il  bisogoo  : e finalmente  dopo  queste,  o sen- 
za di  queste  quando  non  sono  indicale  , convengono  leggieri  evacuan- 
ti , come  olio  di  mandorle  con  qualche  sale  medio  , con  qualche  sci- 
roppo , o V emulsione  (N.  XXXI.),  o semplice  olio  di  ricino  a meri- 
ricano  ; replicati  non  molto  caldi  clisteri  emollienti;  oltre  a luit’ al- 
tro che  applicandosi  all’  esterno  possa  moderar  lo  spasmo  e la  ten- 
sione. 


Se  poi  la  malattia  con  segni  di  estrema  e non  dì  mera  ma  reale 
e costante  debolezza  ha  invaso  qualche  donna  molto  sensibile  , e ma» 
cerala  da  passioni  di  spirito  , se  si  osservano  i polsi  esili  e ristretti  , 
se  lipotimie  frequenti  , orine  crude  ed  acquose  , convulsioni  e spasmi 
con  affluenza  si  dichiarano  , in  somma  se  vi  sono  sintomi  jdi  febbre 
nervosa  (§§.  87.  88.)  ; allora  non  sarà  indicato  il  metodo  antiflogi- 
stico , nè  gii  evacuanti , che  nel  solo  caso  di  manifesta  complicazione 
gastrica.  Se  vi  è percio  febbre  gastrica-nervosci  3 dichiarandosi  i se- 
gni di  saburre  nelle  strade  superiori,  devesi  usar  1’  uno  o Aaltro  de- 
gli emetici  ; o se  le  fecce  tendono  verso  il  basso  , conviene  A infuso 
di  rabarbaro  con  emulsione  arabica  y ma  poco  dopo  si  affretti  A uso 
del  decotto  di  china  con  canfora  , clisteri  della  stessa  natura  , ed  al- 
tri rimedii  contrarii  a colai  febbre  ($$.  66.  111.).  Se  come  nella  co» 
lèra  , eccedente  vomito  o diarrea  venga  ad  esinanir  A ammalata,  so- 
do allora  indicate  la  pozione  anti-emetica  (N.XVI.),  bevande  emol- 
lienti di  radici  di  salep  , 0 decotto  di  pane  con  molta  quantità  dì 
gomm3  arabica , ed  un  poco  di  cannella  ; oppure  brodi  tenui  di  car- 
ne cotti  con  riso  ^ o emulsione  arabica  con  oppio  ; e si  deve  come 
nelle  altre  febbri  nervose ,,  ristorare  e sostener  le  forze  della  vita.  La 
profusa  diarrea  talvolta  si  è frenata  con  polvere  della  radice  coloni" 
bo  data  in  dose  di  uno  scropolo  tre  volte  al  giorno.  Nei  foni  dolo- 
ri , nelle  profuse  diarree  prescrivonsi  cose  consimili  alle  sudette  ; co» 
m’anche  pìccoli  clisteri  fatti  con  amido,  tintura  tebaica,  e torlo  di  uo- 
vo. Se  prevedesi  che  la  malattia  possa  terminare  per  sudori  , man- 
cando però  la  febbre  infiammatoria  e le  saburre.,  allora  sono  indica- 
te le  bevande  saline,  con  infuso  o con  roob  di  sambuco,  o con  qual- 
che dose  della  polvere  di  Dower  (N^  XXXII.). 

Nella  malattia  presente  però  la  complicazione  apporta  delle  mas- 
sime difficoltà  y la  natura  della  complicazione  si  deve  dirimere  e trat- 
tare osservando  le  regole  già  date  sotto  la  spiegazione  delle  altre  spe- 
cie di  febbri  e d3  infiammazioni. 

Se  A umor  purulento  contenuto  nell3  addome  si  ha  fatto  strada 
per  A ombelico  (§.  216.),  bisogna  promuoverne  l’uscita  in  qualun- 
que modo  , e favorirla  con  la  posizione  opportuna  del  corpo.  Intanto 
si  deve  con  molta  premura  sostener  le  forze  della  vita  con  china  , e 
con  sostanze  nutritnti. 

Gli  ascessi  prodotti  nella  peritonitide  fra  i muscoli  addominali 
debbono  essere  opportunamente  aperti,  acciò  le  viscere  sottoposte  non 
vengano  contaminate  dalla  marcia  , e non  vi  si  formino  delle  fìstole 
ostinate.  Se  nella  psoitide  comparisce  qualche  tumore  negl3  inguini  ; 
subito  che  si  affacciano  i segni  della  suppurazione  „ dev’essere  aper- 
to ; e richiede  A opera  chirurgica  , la  qnale  non  sarà  mai  bastante 
per  un  ascesso  così  profondo.  (77) 


E H E R E IT. 


Metritide. 

§.  222.  La  metrìtide  ossia  infiammazione  dell1  utero  è una  malat- 
tia distinta  dalla  peritonitide  puerperale  ($.  216.)  ; ma  per  giuste: 
ragioni  dev’ esser  esaminata  immediatamente  dopo  a questa.  Manchia- 
mo di  esempii  di  essersi  infiammato  l’utero  in  vergini  ed  in  giovinet- 
te non  ancor  mestruate  : ma  subito  che  1’  utero  è abituato  a tale  e- 
screzione  , allora  eccitato  per  accresciuta  irritabilità  , e violentemente 
disturbato  molto  più  sotto  il  flusso  mestruo,  talora  incorre  nella  in- 
fiammazione. Le  donne  conjugate,  benché  non  incinte,  hanno  a que- 
sta malattia  maggior  disposizione  ; la  quale  accresciuta  iti  certo  mo- 
do nella  gravidanza  , si  dichiara  massima  appena  dopo  il  parlo  , e: 
nei  primi  giorni  dei  puerperio  ; fino  a che  cessato  in  tutto  il  tributo 
del  sangue  mestruo  per  l’età,  Lutero  torna  a godere  la  pristina  im- 
munità dalla  infiammazione. 

$.  223.  Siccome  però  1’  utero  non  giace  sempre  nel  medesimo 
sito  nelle  diverse  posizioni  che  prendono  le  donne  , e perchè  suol  in- 
fiammarsi ora  in  uno  ora  in  altro  luogo  , perciò  non  si  pnò  sempre 
osservare  i medesimi  sintomi,  benché  la  malattia  sia  simile;  e secon- 
do la  diversa  sede  ed  estensione  dell’  utero  , se  ne  osservano  effetti 
onninamente  varii  a conto  de’ varii  visceri  contigui,  ed  attaccati  con- 
sensualmente dall’affezione  dell* utero  medesimo.  È ciò  che  rende  dif- 
fìcile una  succinta  definizione  di  questa  malattia  ; e costituisce  de’ sin- 
tomi comuni  a tutte  le  specie  un  numero  minore  di  quello  , che  pos- 
«a  comprenderle  tutte.  Si  osserva  soltanto  la  febbre  acuta,  un  dolo- 
re ardente  e fisso  allo  stesso  luogo  dell’  utero  , 1’  ansietà  , ed  una 
maggiore  consensuale  affezione  dello  stomaco  / ma  non  sempre  com- 
pariscono il  tumore  manifesto  , l’ardore  alla  bocca  dell’  utero  , od 
il  dolore  crescente  sotto  al  tatto,  almeno  nei  primi  giorni  della  ma- 
lattia. (78) 

j).  224.  Divisione.  L’utero  suole  infiammarsi  o in  una  parte, 
o in  tutta  la  sua  sostanza  : nel  primo  caso  o nel  fondo  , o nel  col- 
lo , 0 nella  superficie  anteriore  o nella  posteriore  , o nei  lati  di  quel- 
lo. Tutte  queste  specie  si  avverano  essendo  1’  utero  gravido  , o sotto 
il  puerperio  , più  che  in  altro  stato  dell’utero;  il  quale  se  infiim- 
masi  fuori  del  tempo  della  gravidanza  o del  puerperio  , difficilmen- 
te acquista  un  volume  tale,  onde  uscir  si  vegga  dalla  pelvi,  of- 
frirsi al  tatto  nella  regione  ipogastrica  , ed  appalesar  chiaramente  la 
sede  della  infiammazione.  L’utero  non  sempre  è compreso  da  infiam- 
mazione flemmonosa  , ma  talvolta  dall’  iufiammazione  della  superfi- 
cie , esterna  , o interna  , di  natura  quasi  risipolosa;  ed  è alle  volte 
primaria  , alle  volte  sintomatica.  La  diversità  della  febbre  che  ac- 
compagna la  metritide  imprime  a questa  un’  indole  diversa  , come  si 
è detto  delle  altre  infiammazioni. 

§.  225.  Sintomi . In  qualunque  punto  1’  utero  sia  infiammato  , 
spezialmente  quando  ne  viene  investito  con  grande  impeto,  e con  feb- 
bre infiammatoria  , la  donna  è compresa  per  lo  più  da  orripilazione 
ed  ansietà;  succede  accaloramento  ed  estuazione,  con  polso  grande  fre- 
quente e duro  nelle  donne  robuste,  o in  quelle  che  hanno  abortito,  o 


sofferto  altre  violenze*  in  altre  donne  sai  principio  con  polso  ben  grande, 
ina  in  prosieguo  piccolo  e debole  , e talvolta  disordinato  : sviluppa- 
si quindi  ardore  , e dolor  fisso  , da  prima  simile  ai  dolori  ordinarii 
consecutivi  al  parto  , poi  remittenti  , ma  che  ritorna  poco  dopo  con 
maggior  ferocia,  sembrando  di  scendere  dai  lombi. 

Nell’ utero  di  una  donna  non  gravida  il  dolore  è permanente, 
e fisso  j e più  pulsativo  ; il  polso  ordinariamente  più  pieno  e più  du- 
ro. Nelle  puerpere  l’addome  è naturalmente  gonfio  ; ma  si  osserva 
trattabile  e molle  , e poche  ore  dopo  il  parto»  col  tatto  si  sente  la 
sostanza  quasi  rotonda  dell’  utero  stesso  ancor  voluminoso.  Ma  nella 
metritide  questo  tumore  non  s>  ingrandisce  tanto  come  nella  peritoni- 
tide puerperale  ; o se  pur  ciò  avvenga  per  infiammazione  esistente 
nel  fondo  dell’  utero  , allora  si  avvertirà  nella  regione  media  sopra 
del  pube  una  ben  chiara  espansione  di  un  tumore  circoscritto  corri- 
spondente alla  figura  dell’  utero  stesso.  Sovente  nei  primi  giorni  del- 
la malattia  non  comparisce  sì  'grande  il  turno?  dell'  addome  ; però 
nel  mezzo  della  pelvi  sembra  eh’  esiste  tutta  la  gravezza  del  male. 
Intanto  le  mammelle  o s’inturgidiscono  e gonfiano,  o vuote  di  latte 
si  appassiscono  , i lochi!  o qual  effetto  o qual  cagione  del  male  per 
lo  più  cassano.  Tutte  però  risentono  nausea  , abbondante  eruttazione 
di  flati  , propensione  al  vomito  , o vomizione  di  bile  flava  o verda- 
stra y vacil lamenti  ; spesso  uno  stimolo  frequente  di  orinare  o di  se- 
dere ; o difficoltà  dell’  una  o dell’  altra  di  tali  evacuazioni  ; sete  i- 
riestiuguibile  con  lingua  arida  , cefalea  dalla  base  degli  occhi  all’oc- 
cipite , arrossimento  di  volto  , veglie  , delirio  , sospiri , dispnea  ; 
tensione  e dolore  negl’  ipocondri!  e nei  lombi;  o vivi  dolori  pleuriti- 
ci al  petto  , o alle  clavicole  , con  tosse  secca  e molesta.  Sopravven- 
gono finalmente  singhiozzi  , sussulti  di  tendini,  con  meteorismo  enor- 
me , sudori  sintomatici  dalla  fronte  e dal  petto  , con  pois*»  piccolo  , 
contratto  intermittente  , frequentissimo  ; si  raffreddano  gli  estremi  y 
sieguono  dì  tanto  in  tanto  altre  vomizioni  di  materiale  verdastro  ; 
alle  volte  nuovo  ed  intensissimo  freddo  presagio  di  cancrena  , spesso 
flusso  di  materia  fetidissima  dalla  vagina  scarichi  di  fecce  e dì  orine 
in  letto;  sopori,  lipotimie  frequenti,  e finalmente  la  morte. 

Ma  , come  si  è detto  , i sintomi  variano  a norma  della  sede  di- 
versa della  infiammazione  all’  utero.  Se  il  male  occupa  il  fondo  di 
questo  vincere,  allora  comparisce  nel  basso  dell’addome  un  tumore 
subrotondo  e duro  , e nello  stesso  sito  un  dolore  che  non  soffre  nep- 
pure il  contatto  esterno.  Se  1’  infiammazione  esiste  nella  cervice  e nel- 
1’ oreficio  dell’  utero  , il  dito  immesso  per  la  vagina  l’incontra  chiu- 
so , dolente , caldissimo  , duro  , e ritratto.  Se  sono  infiammate  le  so- 
le parti  posteriori  dell’  utero  , si  sente  dolore  sopra  i lombi  , si  sop- 
prime F escrezione  delle  fecce  , le  vene  eraorroidarie  gonfiano  , e si 
dichiara  il  tenesmo.  Se  s’infiammano-  le  parti  anteriori  dell’  utero  , 
si  sente  dolore  sul  pqttignone  , e ne  proviene  lo  stillicidio  ovvero  la 
ritenzione  dell’ orina:  nella  qual  circostanza  però  bisogna  avvertire  a 
sospettare  un  poco  anche  delia  viscica  ( la  qual’  è situata  innanzi  al- 
1’  utero)  nel  caso  di  gonfiezza  dell.’ ipogastrio  nelle  donne  ; benché 
non  manchino  segni  di  affezione  dell’  utero;  Nella  infiammazione  de* 
lati  dell’utero  si  tendono  e si  aggravano  gl’  inguini  , le  cosce  intor- 
pidiscono ed  a stento  si  muovono  ; o la  gamba  corrispondente  clau- 
dica , o il  dolore  si  estende  auche  alia  coscia.  Per  1©  più  l’utero  a or 
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cor  nelle  puerpere  inclina  e si  accorcia  nella  parte  infiammata  , c 
1*  orificio  devia  dal  suo  posto.  Se  tutto  1’  utero  è preso  da  infiam- 
mazione ^ in  tutto  si  soffre  dolore  assai  veemente  e pulsativo,,  1*  in- 
ferma non  può  sedere  , nè  alzarsi  , nè  camminare  , ed  è travagliata 
da  quei  sintomi  , che  in  parte  compariscono  in  altri  casi  d’  infiam- 
mazione parziale  dell’  utero. 

Tante  volte  T infiammazione  si  estende  alla  vagina  , la  quale 
si  accalora  , si  arrossa  , si  tende  , e sotto  al  tatto  risente  fortissimo 
dolore.  Talvolta  nelle  puerpere  1’  infiammazione  propagasi  anche  ai 
genitali  esterni  , ovvero  da  questi  sovente  comunicasi  agl’interni. 

L’indole  della  febbre  che  accompagna  la  metritide  dev’ essere  as- 
solutamente presunta  da  quelle  circostanze  , che  sono  state  in  altro 
luogo  pienamente  esposte  ; e molto  più  però  dalle  cagioni  precorse 
e dalla  conduzione  deli’  anno.  (79) 

§.  226.  Le  cagioni  delia  metritide  sono  comuni  alla  infiamma- 
zione in  generale  (§.  1 25.)  ; e vi  son  le  proprie.  Le  principali  fra 
queste  sono  analoghe  a quelle  della  pentonitide  puerperale  ($.  218. )j 
o consistono  nella  soppressione  istantanea  di  abbondane’  escrezione  ute- 
rina , come  de’ mestrui  , de’  lochii  dell’emorragia  , del  flusso  bian- 
co, oppur  dell’ emorroidi  ; soppressione  prodotta  da  cagioni  violen- 
te^ da  terrore  , da  ira  impetuosa  , da  freddo  incautamente  ricevuto 
snelle  parti  genitali  essendo  riscaldato  il  corpo.  Qui  si  riducono  : l’a- 
borto sollecitato  da  cagioni  ordinarie  , da  medicamenti  , una  violen- 
ta caduta  della  gravida  su  l’utero  disteso il  calpestamento  la  com- 
pressione su  l’utero  stesso,  il  parto  stentato  spezialmente  essendo  ob- 
bliquo  l’utero  o per  una  diuturna  compressione  su  la  bocca  dell’u- 
tero , o in  una  primipera  di  tenera  od  anche  di  provetta  età  l’ope- 
ra ostetricia  praticata  rozzamente  , o 1’  uso  imprudente  degli  stru- 
menti per  estrarre  il  feto  , l’ escrezione  violenta  e prematura  delia 
placenta  , la  lacerazione  del  perineo  e della  vagina  , il  prolasso  del- 
la vagina  e dell’  utero  ^ i grumi  di  sangue  o qualche  porzione  di 
placenta  ritenuti  nell’utero  già  chiuso,  e cambiati  iu  una  sanie  irri- 
tantissima ed  estremamente  fetida  , gli  spasmi  e i dolori  diuturni  e 
forti  , le  fasce  strettissimamente  attorniate  all'  addome  , la  peritoniti- 
de puerperale  ec.  (80) 

§.  227.  Pronostico.  La  metritide  è circondata  da  infiniti  perico- 
li : quando  incomincia  con  troppa  violenza  , pochissime  inferme  ne 
scampano.  Termina  come  sogliono  terminare  tutte  le  altre  infiamma- 
zioni ($.  126.)  , ma  sovente  con  la  cancrena.  La  peggior  metritide  è 
quella  che  occupa  1’  intera  sostanza  oppure  il  fondo  dell5  utero  ; la 
men  pericolosa  è quella  che  ne  attacca  la  cervice  e la  bocca  ; e se 
quella  produce  ì’  ascesso  , se  ne  vede  nella  vagina  scolar  la  marcia. 
L’  infiammazione  della  superfìcie  anteriore  o della  posteriore  oltre 
che  sopprime  l’escrezione  dell’  orina  e delle  fecce  , suppurando,  suo- 
le intaccar  facilmente  la  vescica  o l’intestino  retto  contigui.  Gli  al- 
tri ascessi  di  questo  viscere  alle  volte  felicemente  si  rompono  nel  suo 
cavo  ; alle  volte  si  aprono  fatalmente  nella  cavità  deli’  addome  e 
della  pelvi  ; oppure  quell’  umor  purulento  e fetido  va  a gittarsi  o 
su  la  regione  degl’  inguini,  o fra  1’  orlo  delle  Coste  spurie  alla  cre- 
sta dell’ileo,  o nella  regione  ombilicale.  E quasi  sempre  fatale  T in- 
fiammazione dell’  utero  gravido  ; a meno  che  non  ne  avvenga  pron- 
tamente l’aborto  con  emorragia. 


La  risoluzione  suol  essere  l’ordinaria  teimìnazione  della  metri- 
ride  , principalmente  se  la  ilogosi  occupa  la  superfìcie  interna  dell’u- 
tero in  tempo  che  ricompariscono  i mestrui  , i lochii  , o 1'  emorroi- 
di ; o se  un  flusso  abbondante  di  un  liquido  pu riforme  fetido  ed  an- 
che sanguinolento  ha  deviato  dai  genitali  , o dall’  utero  ; oppure  se 
la  risipola  o l’affezione  reumatica  si  è trasportata  in  altre  parti  me- 
no importanti.  Alle  volte  questa  malattia  termina  con  sudori  gene- 
rali, eguali,  e continuati  per  molto  tempo,  con  sedimento  purifor- 
me  nelle  orine,  e rare  volte  con  eruzione  migliare. 

La  suppurazione  all*  utero  è dichiarata  da  segni  comuui  degli 
ascessi  interni  ($.  128.)  , e dalla  natura  della  malattia  precedente 
non  terminala  con  benigna  risoluzione.  In  tempo  della  generazione 
della  marcia  crescono  i dolori  , nelle  ore  vespertine  entra  la  febbre 
con  ribrezzo,  sopra  del  pube  si  eleva  un  tumore  talvolta  a segno  da 
mentire  idropisia  deli’  addome  ; sopraggiugne  un  dolor  puntorio  o 
putativo  * e si  sopprime  1’  escrezione  or  dell’ orina  , or  delle  fecce  , 
e talvolta  dell’ una  e delle  altre  insieme.  Delia  rottura  dell' ascesso 
nell5  utero  ci  avvisano  : la  moderazione  dei  segni  che  l’accompagna- 
vano , lo  scolo  di  una  materia  purulenta  e fetida  dalle  parti  genita- 
li , o finalmente  i sintomi  fatali  di  esulcerazione  interna  , d5  idropi- 
sia purulenta,  di  meteorismo,  di  febbre  lenta,  o di  sollecita  cancrena. 

La  sezione  dell’  utero  non  meno  che  di  altre  parti  nei  cadaveri 
di  persone  morte  per  le  cagioni  sudette  ci  han  fallo  conoscere  che 
l’utero  dietro  1J  infiammazione  può  indurarsi  e rendersi  quasi  calloso 
in  qualunque  punto,  e spezialmente  nella  sua  cervice ; ma  lo  scirro 
di  questo  viscere  pare  che  possa  aver  quasi  sempre  una  origine  mol- 
to diversa  (§.  129.).  Che  se  in  seguito  delia  metritide  pur  si  avveri 
talvolta  lo  scirro  , ce  ne  avvertiranno  : la  mancanza  di  una  lodevo- 
le risoluzione  , o della  suppurazione  dietro  la  metritide  , lo  svanire 
della  febbre,  e del  dolore;  la  comparsa  di  un  tumore  nella  regione 
dell’  utero  , tumor  duro  ed  indolente  al  tatto  , e che  dà  un  mole- 
sto peso  alla  vagina  , ed  al  dito  esploratore/  o nella  posizione  ritta 
spezialmente  del  corpo  dà  un  peso  profondo  sul  perineo,  tumore  dis- 
eguale scabro  tuberoso;  l’inclinazione  obbliqua  del  corpo  dell’utero 
verso  uno  o l’altro  lato  dell’addome,  onde  tante  volte  non  se  ne 
rinviene  col  dito  la  bocca  ; la  stupescenza  , il  dolore  , l’edema  r la 
varicosità  o deli' una  o dell’altra  coscia,  oppure  di  entrambe;  i do- 
lori che  si  risvegliano  dal  maneggiare  i lombi;  il  flusso  di  una  ma- 
teria bianchiccia  e tenace  dai  genitali  ; la  scarsezza  o la  totale  sop- 
pressione de’  mestrui  ; le  insolite  emorragie  uterine  ; la  sterilità  , gli 
aborti  continui  dopo  un  determinato  tempo  della  gravidanza  , senza 
potersi  attribuirli  a manifeste  cagioni,  le  alterazioni  sintomatiche  del- 
la vescica  e dell’intestino  retto  ; finalmente  1’  abito  ed  il  volto  sco- 
lorato e cachettico  della  donna.  In  molte  il  principio  dello  scirro 
dell’  utero  non  può  riconoscersi  , o facilmente  va  a confondersi  con 
altre  malattie  di  questo  viscere,  o delle  ovaia.  Molto  spesso  quella 
infausta  diagnosi  vien  confermata  dalla  degenerazione  del  tumore  scir- 
toso  in  esulcerazione  maligna  , o in  cancro  dell*  utero  ; incurabile 
malattia  ; e della  stessa  morte  assai  peggiore. 

I segni  della  cancrena  nella  metritide  si  rendono  palesi  da  ciò 
che  si  è detto  (§,  224.)  ; e questi  molto  più  si  riconoscono  , quando 
essendo  la  struttura  spugnosa  dell’ utero  spesso  maltrattata  e lacerala 
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sotto  i travagli  del  parto  , è rimasta  assai  irritabile  e sensibile  nelle 

puerpere  ; spesso  nel  terzo  nel  quinto  o nel  settimo  giorno  della  ma^ 
lattia  , compariscono  vomito  , singhiozzo  ; delirii  , sopore  , aumento 
continuo  del  tumore  addominale  , meteorismo  , flusso  ventrale  cada- 
verico nericcio  involontario  , cessazione  totale  del  dolore  e dell’  ar- 
dore , intermittenza  picciolezza  e troppa  frequenza  di  polso  ralfred- 
damento  degli  estremi  , sudori  viscidissimi  , lipotimie  , convulsioni  ) 
forieri  tutti  della  morte  imminente. 

$.  228.  La  cura  delia  metritide  è meno  facile  , che  la  preser- 
vazione. Sogliamo  impedirla  con  1*  osservare  sollecitamente  quanto  si 
è detto  (§.  220.)  , e con  istruire  bene  ie  ostetricanti  di  ciò  che  deb- 
bono praticare  nei  trattamento  delle  gravide  , delle  parturienti  j e 
delle  puerpere. 

Nella  cura  della  metritide  già  dichiarata  , oltre  alle  regole  co- 
muni in  qualunque  infiammazione  dei  visceri  ($.  i33.)  , si  deve  ri- 
guardar principalmente  lo  stalo  della  paziente  , le  cagioni  della  ma- 
lattia , e 1’  indole  della  febbre  compagna.  Se  mai  1’  utero  siasi  in- 
fiammato per  cagioni  violente  e stimolanti  in  una  vergine  , oppure 
in  una  donna  non  incinta  , ma  pletorica  e robusta  , o dopo  di  un 
aborto  , e senza  molta  perdita  di  sangue  allora  , come  in  qualun- 
que altra  infiammazione  , bisogna  salassare  1*  inferma  , e praticare 
completamente  il  metodo  antiflogistico  si  interno  che  esterno,  il  flus- 
so attuale  dei  mestrui  o dei  lochii  , che  sotto  veemente  infiammazio- 
ne talvolta  non  cessano  dell’  intutto  , non  è uua  ragione  da  far  dif- 
ferire o trascurare  il  salasso. 

Nelle  puerpere  1’  indicazione  e 1’  efficacia  del  salasso  è ben  va- 
ria ; ed  in  queste  talor  non  giova  in  circostanze  diverse  ; alle  volte 
può  nuocere  assai  finanche  nella  metritide.  Il  salasso,  molto  più  se 
ripetuto  , nou  può  non  aumentar  la  debolezza  e la  cagion  dello  spa- 
smo in  una  donna  molto  dilicata  e debole,  vessata  da  spasmo  in  tern- 
io del  parto  ed  iu  cui  la  mancanza  de5  lochii  non  meno  che  1’  in 
fiammazione  dell*  utero  sono  effetto  piuttosto  che  cagione  delia  con- 
trazione spasmodica  dei  vasi  uterini  , e dell’eretismo.  In  caso  di  feb- 
bre gastrica  nervosa  complicata  con  la  metritide,  questa  può  facil- 
mente prendere  un’  indole  maligna  , che  non  può  emendarsi  col  sa- 
lasso. Neppur  è indicato  il  salasso  quando  grumi  sanguigni  o qual- 
che resto  di  placenta  ritenuti  nell’utero  e corrotti  dal  calore  del  luogo 
abbiano  stizzato  l’irritabile  sostanza  dell’utero,  ed  abbian  provoca- 
to i sintomi  dell’infiammazione  di  quel  viscere  ; in  queste  circostan- 
ze al  contrario  giova  ciò  che  è valevole  a sedare  gli  spasmi  dell’ute- 
ro e de’ nervi  , o far  espellere  dall’faddome  la  causa  irritante  , o far 
evacuare  la  materia  putrescente  dalla  cavità  dell’  utero.  Sotto  i diu- 
turni sforzi  del  parto  per  lo  più  è tale  la  violenza  che  soffre  il  si- 
stema de’ vasi  e de’  nervi,  tale  la  celerilà  dei  polsi , e l’ardore  del 
corpo  , la  sete  e l’inquietudine  sono  talmente  enormi  , che  chiunque 
non  molto  pratico  affermerebbe  che  l’inferma  sta  soffrendo  un’arden- 
tissima lebbre.  Ma  poco  tempo  dopo  il  parto  , ad  eccezione  del, mag- 
gior numero  delle  primipere  , mollissime  donne  vengono  sorprese  da 
dolori,  ch’elleno  chiamano  consecutivi  al  parto,  così  atroci  da  egua- 
gliar quelli  del  parto  stesso  ; quali  tempeste  però  anche  dopo  molte 
ore  vanno  ordinariamente  a mitigarsi  o per  lo  consueto  ripurgo  del- 
1’  utero  , 0 col  riposo  e col  grato  calore  dei  letto  , oppure  vanno  a 
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cadere  completamente  alF  uso  di  qualahè  mite  timedio  narcotico  ed 
olioso  , di  fomenti  emollienti  ed  antispasmodici,  e di  clisteri  analoghi* 
Ma  quando  nelle  puerpere  avviene  1*  opposto  , cioè  se  una  don- 
na vegeta  e pletorica  ha  partorito  con  istento  , o con  mezzi  dell*  ar- 
te , se  vi  è sospetto  di  violenza  fatta  all’  utero  , se  polsi  duri  e vi- 
branti indicano  la  natura  della  febbre  infiammatoria,  se  i lochii  son 
soppressi  all’  istante  * o se  sono  ritardati  pei  forte  contrazione  de’ va- 
si sotto  dei  dolori  ; allora  se  si  fosse  trascurato  il  salasso  , che  è il 
più  pronto  soccorso  nelle  infiammazioni  , ognun  prevede  non  esservi 
altro  riparo  onde  impedir  la  cancrena  dell7  utero.  Quindi  è che  il 
salasso  replicato  a norma  del  bisogno  è il  maggiore  e forsi  l7  unico 
espediente  dell’  arte  : in  questo  caso  il  salasso  dev7  essere  generale  ; 
e particolare  per  mezzo  delle  mignatte  da  applicarsi  senza  perdita  di 
tempo  ai  perineo od  alle  labbra  dei  genitali.  È inutile  anzi  nocivo 
ciò  che  suol  prescriversi  in  questo  ca9o  per  promuovere  come  dicesi  i 
locchii  : il  migliore  ctrislolocfiico  qui  è il  salasso.  Fluendo  i lochii, 
ancorché  compariscono  macchie  rosse  petecchiali  su  la  cute,  se  viso- 
rio i segni  della  metritide  vera  , non  si  può  differire  il  salasso  ; e la 
quantità  del  sangue  da  estrarsi  deve  esser  proporzionale  alla  violenza 
della  malattia  , e fa  d’  uopo  non  indugiar  molto  a trarre  sangue. 

Oltre  ai  salassi,  anche  fomentazioni  emollienti  non  molto  pesan- 
ti applicate  su  l’addome  valgono  a temperar  lo  spasmo  infiammato- 
rio;  quali  fomentazioni  posson  applicarsi  ai  perineo  col  mezzo  di  spu- 
gna , se  1’  infiammazione  occupa  la  cervice  dell7  utero  : come  pure 
debbon  praticarsi  spesso  i clisteri  simili,  a calor  moderalo.  11  volgo 
suppone  che  la  diarrea  sia  funesta  alle  puerpere:  ma  se  questo  flusso 
ventrale  non  è provato  dalia  violenza  della  malattia  , o da  infiam- 
mazione forsi  latente  degl7 intestini  , una  diarrea  moderata  promoven- 
do l’espulsione  di  feccp  pultacee  di  color  bianco  giallo  verso  il  ter- 
zo o il  quarto  giorno  del  puerperio  non  solo  non  sospende  1’  escrezio- 
ne dei  lochii,  ma  si  è veduto  talvolta  supplire  in  certo  modo  a que- 
sti. Quando  poi  vi  fosse  un  flusso  eccessivo  e sintomatico  di  ventre  ; 
dopo  aver  temperato  la  violenza  dell’infiammazione  maggiore,  si  può 
moderarlo  e con  emulsione  arabica  e con  oppio. 

in  questa  malattia  non  meno  (he  in  ogni  altra  affezione  infiam- 
matoria , il  metodo  antiflogistico  dev’essere  praticato  , ma  con  molta 
precauzione;  affinchè  i rimedii  non  promuovano  su  la  puerpera  molto 
irritabile  effetti  diversi  da  quelli  di  altri  ammalati  ; non  accrescano 
quegli  sconcerti  , che  si  vuol  sedare  ; non  disturbino  il  necessario  ri- 
purgo dell’utero;  e finalmente  non  indeboliscano  eccessivamente  l’ in— 
fe  i ma.  Sebbene  le  puerpere  vanno  danneggiate  non  poco  dal  soverchio 
i calore;  però  giova  loro  moltissimo  ciò  che  promuove  una  traspira- 
zione eguale  , ma  da  doversi  usare  dopo  aver  fiaccata  1’  infiamma- 
;zione  ; e perciò  si  deve  prescrivere  bevande  saline  , e leggieri  infusi 
diapnoici.  Attesa  la  prevenuta  opinione  della  puerpera,  presso  di  noi 
si  teme  da  qualunque  odorosa  sostanza  funestissimi  effetti  ; in  mol- 
tissimi paesi  vi  è più  libertà  nel  trattare  donne  anche  mollo  sen- 
sibili ; ma  non  conviene  opporsi  in  questo  caso  al  pregiudizio  delle 
donne  , pregiudizio  che  spesso  produce  molti  sintomi  reali  ; e non 
si  deve  dissimulare  che  nel  puerperio  indifferentemente  a molte  si 
suole  offerire  decisi  ed  acutissimi  odori,  o qualunque  sostanza  dolce 
in  uno  stato  sì  irritabile  dei  nervi  ; senz’av venirne  danno  di  sorta 
alcuna. 
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Le  iniezioni  non  penetrano  dentro  Lutero  infiammato;  nè  pos- 
sono al  ivi  meri  li  che  irritando  agirvi  sopra.  Se  più  dell1  utero  sia 
affetta  la  vagina  medesima  , con  L iniezione  attenta  di  mucillagiue 
arabica  e di  tiepido  latte  si  tempera  1’  asprezza  di  quell’  umore, 
che  facilmente  vi  ristagna  , e si  calmano  gli  spasmi.  Ogni  qual 
volta  per  la  bocca  dell’  utero  ancor  aperta  si  possa  , devesi  con 
somma  precauzione  procurar  dall’  utero  ancor  gravido  ma  infiam- 
mato 1’  uscita  dei  feto  putrefatto  , oppure  dei  sangue  aggrumato, 
o di  qualche  porzione  di  placenta  rimasta  nell’  utero  della  puer~ 
pera  ; ed  in  tal  caso  nelle  puerpere  I’  iniezione  d Usatamente  pra- 
ticata nell’utero  medesimo  è capace  di  diluire  e di  strascinare  fuori 
ogni  materiale  corrotto  ed  irritante. 

Devesi  sempremai  però  aver  sommo  riguardo  degli  spasmi  , e 
della  estrema  irritabilità  nelle  puerpere  ; e quante  volte  dopo  aver 
rifratta  la  violenza  delia  infiammazione  compariscono  sintomi  tali, 
di  spasmo  cioè  c d’irritabilità  esaltata,  si  può  moltissimo  sperare 
dall’oppio,  e dai  miti  limedii  sedativi. 

Se  mai  si  affacciano  i segni  della  suppurazione  dell'utero  ($. 
226.),  si  deve  osservare  tutte  le  regole  da  noi  date  altrove  ($.  134.): 
conviene  procurar  1’  esito  della  marcia  per  la  via  della  vagina  ; 
o se  la  sede  deli’  ascesso  non  lo  renda  praticabile  per  la  vagina  , 
s’inviti  per  quella  degl’ intestini,  o dell’uretra;  e si  deve  ad  ogni 
costo  e per  ogni  mezzo  sostenere  le  forze  della  vita. 

Cosa  mai  tentar  si  possa  in  caso  di  debito  scirro  , o di  cancro 
manifesto  deli’  utero  , noi  non  sappiamo  progettarlo  ; mancando  fi- 
nora di  felice  sperienza  su  tale  argomento.  Descriveremo  in  altro 
luogo  ciò  che  abbiano  cimentalo  altri,  ed  almeno  le  regole  di  un 
metodo  palliativo,  (di) 


GENERE  III. 

Gastritide . 


229.  jLìo  stomaco , di  cui  ognun  sa  il  consenso  ed  il 
reciproco  influsso  attivo  e passivo  che  ha  col  resto  dei  visceri  e delle 
parti  della  macchina  intera  nell*  uomo  , in  ben  molte  e delle  più 
gravi  malattie  ci  rende  ambigua  la  sede  di  queste,  se  cioè  la  cagione 
risiegga  in  esso  , ovvero  negli  organi  consenzienti.  La  posizione  , la 
capacità  , l’estensione  dello  stomaco  varia  pure  a norma  della  diffe- 
renza deli’  età  , dei  metodo  di  vivere  , della  positura  del  corpo  , 
delle  ore  , e della  condizione  ancora  degli  altri  visceri  : onde  insorge 
nuova  nè  men  grande  difficoltà  di  riferire  a questo  0 a quell’  altro 
luogo  la  sensazione  morbosa. 

§.  25o.  La  gastritide  ossia  infiammazione  dello  stomaco  è nna 
malattia  non  rara  ; ed  i segni  primarii  ne  sono:  febbre  acuta,  dolo- 
re tensione  ardore  nella  regione  epigastrica  , vomizione  , affanno , sin- 
ghiozzo ; quali  crescono  dopo  aver  inghiottito  qualche  cosa  , che  vien 
subito  vomitata  : ma  in  molti  soggetti  che  sezionati  dopo  morti  esi- 
birono tracce  di  flogosi  dello  stomaco  ; molto  dei  sudati  segui  erano 


>75 

mancati  5 Laddove  essendo  in  altri  casi  comparsa  la  maggior  parte 
di  questi  , mancarono  poi  nel  cadavere  i vestigii  del L’ infiammazione 
allo  stomaco.  Fo  rse  il  concorso  di  quei  fenomeni  dipendeva  da  altre 
cagioni  , e potette  esser  dissipalo  da  un  metodo  di  cura  senza  meno 
contro  indicato  nelle  infiammazioni.  (82). 

§.  23i.  Divisione.  L’attenta  considerazione  sopra  di  una  sì  atro- 
ce malattia  , e le  frequenti  ricerche  fatte  su  i cadaveri  ci  hanno  i- 
struito  : che  lo  stomaco  pnò  esser  preso  o in  tutta  l’estensione  , o in 
un  punto  dalla  flogosi  ; e questa  o profonda  e flemmonosa  (§.  120), 
o superficiale  e risipolacea  : che  tale  infiammazione  alle  volte  è pri- 
maria altre  volte  secondaria  ; questa  ultima  più  spesso  che  1*  altra 
spetta  alle  l'esìpolacee,  : può  esser  occulta  3 ossia  manifestarsi  verso  la 
fine  di  alcune  malattìe  ; e talor  assalisce  epidemicamente . La  diver- 
sità della  febbre  , che  accompagna  la  gastritide,  suol  indurre  non 
minor  differenza  ; e molto  più  frequente  in  questa  infiammazione  che 
in  altre,  eccettuatane  V enteritide  , sogliamo  riconoscere  una  febbre 
d5  indole  gastrica  , o di  nervosa  ; in  altri  poi  qualche  volta  F in- 
fiammazione di  questo  viscere  è occulta  a segno  , che  non  viene  indi- 
cata da  menoma  ombra  di  febbre.  (83). 

§.  232.  1 sintomi  della  gastritide  flemmonosa  , come  delle  al- 
tre infiammazioni  j sono  ordinariamente:  orripilazione  ^ cui  segue  Fac- 
caloramento  che  sviluppasi  molto  più  nell5  interno,  con  sete  ed  am- 
bascia eccessiva  , con  tensione  ed  ardore  de5  precordii  e della  regione 
epigastrica  , e con  dolore  nel  sito  medesimo  , il  qual  enormemente 
cresce  sotto  qualunque  pressione  , anche  sotto  il  contatto  delle  sole 
dita  j o delle  coperte  , o nell5  atto  di  alquanto  forte  inspirazione  , 
di  tosse  , o di  altro  sforzo  qualunque.  Cresce  non  meno  nella  stessa 
cavità  dello  stomaco  la  sensibilità  morbosa,  ed  incalzano  continue 
nausee  inclinazione  al  vomito  , dolorosa  espulsione  di  rutti  , acerbis- 
simo ardore  , angoscia  , e poi  vomito  dopo  aver  tranguggiato  materie 
spezialmente  un  poco  irritanti.  Tali  sintomi  in  caso  urgente  e se 
prontamente  non  vi  si  accorre  , crescono  rapidamente  a segno  tale  , 
che  una  scarsa  quantità  di  qualche  insipido  ed  acquoso  liquore  appe- 
na e con  grande  ardore  bevuta  , vien  prontamente  ributtata  ; men- 
tre che  il  ventre  pochissimo  evacua  , anzi  in  molti  pertinacemente  si 
costipa.  Intanto  i polsi  sono  ordinariamente  piccoli,  frequenti  ristret- 
ti e duri  , ed  anche  intermittenti  , ed  ineguali  ; crescono  vie  più  le 
veglie  , F inquietudine  , F agitazione  del  corpo  , la  dispnea  la  sete, 
e Faridilà  della  bocca  ; sopravviene  il  singhiozzo,  il  qual  esaspera 
crudelmente  il  dolore  di  quel  viscere;  si  vede  ancora  la  collabescenza 
del  volto  col  raffreddamento  degli  estremi,  con  enorme  prostrazione 
delle  forze,  e talvolta  con  Fitterizia  dietro  la  comunicazione  dello  spas- 
mo al  duodeno  , talora  con  delirii;  fino  a che,  cessando  ogni  ardo- 
re e dolore  nell5  epigastrio  , e crescendo  F enfiezza  flatolenta  dello 
stomaco  e dell5  addome  , col  rigurgito  delle  bevande,  e con  frequente 
e quas5  impetuosa  diffusione  dei  siero  negli  estremi  , con  un  freddo 
presso  che  marmoreo  de5  medesimi  , giungono  le  lipotìmie  e le  con- 
vulsioni : indizii  di  fatale  cancrena  dello  stomaco  , ed  annunzii  della 
morte  imminente.  (84) 

§.  233.  La  natura  della  gastritide  risipolatosa  non  può  presu- 
mersi altronde  , che  dalla  mancanza  della  febbre  infiammatoria  j,  e 
dall5  apparato  delle  cagioni  che  favorir  sogliono  le  affezioni  risipola- 
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òeè.  i sifilomi  della  gastritide  seguono  ad  una  risipola  , o ad  al- 
ito esantema  scomparso  dalla  cute  ; se  vi  è ardore  e flogosi  della 
bocca  e delle  fauci ; se  è preceduta  la  febbre  gastrica  , la  nervosa,  o 
le  alle  ; se  sotto  l’aumento  della  debolezza  del  corpo,  ovvero  in  un 
soggetto  cachettico  sopì  aggiungono  i fenomeni  d’  infiammazione  allo 
stomaco  ; se  questi  sono  siati  eccitali  da  qualche  materia  velenosa  o 
aimen  sospetta  inghiottita  ; e se  risenlesi  nell’ interno  un  incendio  > 
con  freddo  e ribrezzo  nell’ esterno,  si  può  allora  conchiudere  con  cer- 
tezza dell’indole  risipolacea  della  gastritide. 

§.  234.  Biffe  renza  da  altre  malattie . Égli  è della  massima  im- 
portanza il  risovvenirsi  di  quanto  si  disse  della  sensibilità  morbosa 
dello  stomaco  nelle  febbri  gastriche  (§.  io3.)  ; e non  confonder  mai 
con  la  gastritide  i dolori  dello  stomaco  prodotti  da  bile  troppo  irri- 
tante o da  saburre.  Distinguiamo  la  colèra  , malattia  molto  rara  e 
quasi  autunnale  dalla  gastritide  ; per  esser  quella  accompagnata  dg 
eccessive  luriose  e violente  evacuazioni  per  la  bocca  e per  1’  ano  , e 
perchè  senza  neppur  bere  il  vomito  è continuo  e copioso  , dopo  al 
quale  si  calma  un  poco  l’ardore  nello  stomaco,  e perchè  non  ap- 
porta febbre.  La  cardialgia  differisce  dalla  gastritide  , perchè  quella 
non  va  unita  a febbre  , non  porla  gran  sete  , 1’  ardore  non  è molto 
acerbo  e fisso  , e non  toglie  la  facoltà  d’  inghiottir  medicine  o alme- 
no la  bevanda:  V infiammazione  dei  muscoli  della  regione  epigastri- 
ca , e del  peritoneo  addossalo  ad  essi  ($.  214.)  manifesta  un  tumore 
esterno,  riscaldato,  dolente  sotto  al  tatto  , circoscritto,  e porta  sin- 
tomi assai  meo  violenti  di  quelli  della  gastritide.  Da  questa  con  più 
difficoltà  si  sa  distinguere  V epatiti  de , che  facilmente  suol  degenera- 
re in  gastritide  ; ma  nell’  epatitide  manca  , almeno  sul  principio  del 
male  , quell’  intenso  ardore  nello  stomaco  , nè  sì  presto  e sì  penosa- 
mente vieti  provocato  il  vomito  appena  dopo  essersi  presa  qualche 
medicina  o bevanda  , ed  i polsi  non  compariscono  nella  epatitide  sì 
spesso  tanto  contratti  ed  esili  , come  nella  gastritide.  (85) 

§.  235.  Le  cagioni  della  gastritide  sogliono  esser  quelle  , che 
sono  comuni  alle  altre  infiammazioni.  Le  più  ovvie  e quasi  proprie 
dello  stomaco  , sono  : le  lesioni  esterne  , contusioni  , ferite  , ernie  r 
sostanze  inghiottite,  che  per  proprietà  meccaniche,  e per  indole  pic- 
cante son  capaci  d’  irritare  , lacerare  , pungere  , corrodere  lo  stoma- 
co , come  sarebbero  vetro,  spille  , ossi  acuminati';  i veleni  corrosivi, 
principalmente  l’arsenico,  il  mercurio  sublimato,  gli  emetici,  i ca- 
tartici ; i funghi  , ed  altri  fra  i veleni  vegetabili  ; il  bagno  freddo  y 
le  pozioni  gelale  , il  diaccio  stesso  bevuti  copiosamente  a stomaca 
riscaldato  ; oppure  il  cibo  caldissimo  , o 1* ardentissimo  spirito  di  vi- 
no imprudentemente  propinato  ; la  distensione  eccessiva  dello  stomaca 
per  alimenti  fermentanti  e duri;  le  ferite,  ed  altre  lesioni  del  capo, 
le  quali  per  influsso  speciale  sopra  i visceri  dell’addome,  portano  in- 
fiammazione ed  ascessi  al  fegato  , allo  stomaco  , ee. 

Son  da  riportarsi  piuttosto  fra  le  cagioni  interne  ',  l’infiamma- 
zione di  qualche  viscere  vicino  , come  dell’omento  , degl’ intestini  , 
del  fegato,  della  milza,  del  diaframma  ; qualunque  impurità  uell© 
stomaco  prodotta  , sviluppata  , o depostavi  da  qualche  altra  parte  del 
corpo  ; qui  spettano  le  materie  saburrali  e biliose  verso  la  fine  delle 
febbri  gastriche  ; 1’  irritante  umore  artritico  tante  volte  deviato  dai 
piedi  allo  stomaco  ; non  mepo  che  l’ acrimonia  reumatica  , risipola- 
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oea  , ulcerosi,  scabbiosa  3 scorbutica,  esantematica,  o qualunque  sia 
la  soppressione  di  qualche  diarrea  critica  , ed  anche  abituale,  oppu- 
re qualch’ emorragia  naturale,  o solita  , spezalmt-nte  quella  dell’ e- 
morroidi  ; una  violenta  collera,  e l’emetico  o qualche  drastico  o be- 
vande freddissime  prese  dopo  di  essa.  (86) 

§.  236.  Pronostico.  Questa  malattia  , atteso  la  struttura  estre- 
mamente sensibile  dello  stomaco  ed  il  suo  consenso  con  tutto  il  cor- 
po, seco  porta  grandi  pericoli.  Gl’infermi  talvolta  sono  involati  dal- 
la motte  con  tale  rapidità,  che  sembra  esser  morti  meno  per  qual- 
che esito  dell’  infiammazione  , che  per  convulsione  , ovvero  per  ces- 
sazione istantanea  delle  funzioni  vitali  dipendente  dall’influenza  de* 
nervi  su  queste.  Sovente  però  1'  effetto  di  questa  malattia  durante 
per  ben  pochi  giorni  , consiste  nella  cancrena  della  membrana  inter- 
na dello  stomaeo,  ed  in  moltissime  macchie  larghe,  ominidi  alle  pe- 
tecchie ; quale  guasto  non  è riconoscibile  all’esterno.  È pili  celere  il 
corso  di  questa  malattia  qualor  sia  prodotta  da  veleni  inghiottii i , 

0 da  podagra  retrograda  : quando  dipende  da  una  men  violenta  ca- 
gione , allora  è men  rapida.  La  gastritide  risipolacea  (§.  232.)  , e 
quella  che  va  accompagnata  da  febbre  nervosa  , prontamente  si  con- 
verte in  cancrena:  la  flemmonosa  ($.  23i.)  se  non  si  risolve,  e 
se  non  si  sminu  sce  a tempo  la  veemenza  ond’è  prodotta,  degenera 
in  ascessi  , o in  vomiche  ; le  quali  aprendosi  o nella  cavità  del- 
1’  addome  , o nella  sostanza  dei  visceri  contigui  , oppur  nella  cavità 
dello  stomaco  medesimo  lo  che  talvolta  avviene  con  esito  felice  , 
non  rare  volte  si  cambiano  in  sordidi  ulceri. 

La  risoluzione  si  può  aspettarne  , se  nel  principio  della  malat- 
tia riesce  con  una  cura  convenevole  attaccarne  le  cagioni  , che  non 
siano  irruenti  nè  d’  indole  molto  deleteria  ; se  dopo  aver  eseguito  il 
salasso,  le  arterie  si  dilatano  ed  i polsi  rendonsi  più  esterni  *,  se  vanno 
mitigandosi  V estremo  ardore  ed  il  dolor  dello  stomaco  se  si  può 
ritenere  una  quantità  di  bevanda  ; e se  spontaneamente  si  apre  il 
ventre.  IN el  qual  frattempo  altre  evacuazioni  e per  sudore  e per  ori- 
na , e principalmente  per  secesso  assicurano  vie  più  la  felice  termi- 
nazione  della  malattia. 

Che  la  gastritide  sia  passata  a suppurazione  conoscer  lo  fanno  : 
la  diuturna  e violenta  febbre  , e la  successiva  remissione  dei  dolori  , 
restando  però  inalterate  l’ansietà  e la  nausea  ; una  sensazione  di  peso 
nello  stomaco  ; e finalmente  quei  segni  , che  dicemmo  esser  proprii 
delle  interne  suppurazioni  (§.  128.).  Se  l’ascesso  apresi  nella  cavità 
dello  stomaco,  allora  si  evacua  per  vomito  o per  secesso  una  copiosa 
quantità  di  materia  puriforme  talora  mista  con  sangue.  È molto  raro 
che  la  materia  purulenta  per  la  regione  dell’epigastrio  o dell’ombe- 
lico già  corrosa  sia  rigettato  dallo  stomaco  già  concreto  col  peritoneo 
nel  sito  deli’  ascesso.  Se  questo  si  rompe  nella  cavità  dell’  addome  , 
ne  avvien  senza  meno  la  morte  : e se  la  marcia  gocciola  sopra  e fra 

1 visceri  vicini  , ne  succede  la  labe  purulenta  , e 1’  idropisia  anche 
dopo  tempo  fatali.,  che  vanno  per  lo  più  a terminare  in  ulceri  dello 
stomaco  ; sotto  i quali  continuerà  1’  ardore  stesso  , ed  il  dolore  cre- 
scerà continuamente  nell’ inghiottire  qualche  sostanza  specialmente  ir- 
ritante o anche  nel  premere  1’  epigastrio  , sarà  frequente  il  singhioz- 
zo , ed  il  vomito  di  una  materia  purulenta,  o saniosa  e viscidissima, 
o di  una  materia  fetida  , o di  molta  quantità  di  sangue  puro. 
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Pare  che  non  tanto  spesso  la  gastritide  degeneri  in  scirro  ; ma 
se  pur  si  avveri  talvolta  , ne  saranno  dettagliati  in  altro  luogo  più 
opportuno  , gl7  indizii. 

Gli  ultimi  segni  di  questa  malattia  quando  è fatale  ($.  23i.)  ci 
annunziano  facilmente  la  cancrena  da  seguire  alla  gastrit.de  ; e ce 
]a  dimostrano  quando  è già  seguita.  (87). 

237.  Il  dettaglio  di  tutto  ciò  che  sarebbe  necessario  a preve- 
nire la  gastritide  , non  può  esser  dato  a sufficienza  in  questo  luogo. 
Quel  che  raccomandiamo  ognora  è che  bisogna  avere  la  principal 
mira  alle  cagioni  , e presto  allontanarle  , o correggerle  } od  almeno 
proteggerne  le  parti  con  P uso  di  medicine  involventi,  oliose  ^ gluti- 
nose. Ma  per  essersi  forse  chiamato  assai  tardi  il  medico  , non  potrà 
sempre  soddisfarsi  alla  prima  indicazione. 

La  seconda  suppone  della  causa  specifica  o del  veleno  una  cono- 
scenza più  chiara  e certa  di  quella  , che  possa  raccogliersi  nelle  ur- 
genze della  malattia  : e questa  conoscenza  stessa  della  cagione  irritante 
richiede  ancor  quella  degli  antidoti  che  apprender  si  deve  per  lo 
più  dalla  chimica,  o da  una  sperienza  moìtiplice  : quali  notizie  tutte 
necessarie  a*  sapersi  , e da  potersi  acquistare  da  altri  fonti  della  me- 
dicina , in  questo  luogo  non  possono  essere  pienamente  esposte. 

Dopo  aver  espulse  o neutralizzate  o indebolite  le  cagioni  dell’  in- 
fiammazione delio  stomaco  già  dichiarata,  se  questa  veggasi  d7  indole 
flemmonosa  , ed  accompagnata  dalla  febbre  infiammatoria  ($■  ^3.), 
vi  è necessario  il  salasso  pronto  e copioso  , che  non  si  deve  omettere 
nè  a contemplazione  delia  picciolezza  de’polsi,  nè  del  raffreddamento 
degli  estremi,  nè  della  poca  riazione  del  principio  vitale  ; ma  che 
dev7  esser  ripetuto  sovente  giusta  le  su  esposte  regole  a norma  deli’ir. 
ruenza  de’ sintomi.  Si  unga  la  regione  dello  stomaco  e tutto  Y addome 
con  linimento  volatile  cui  siasi  unito  un  poco  di  oppio,  e si  fomenti 
con  decotti  emollienti  o con  latte  tiepido  in  cui  sia  sciolto  del  sa- 
pone. Dopo  alquanti  salassi  , applicar  si  può  alla  regione  dello  sto- 
maco un  largo  vescicatorio  fatto  con  cantaridi  a titolo  di  rubefa- 
ciente. Perchè  i medicamenti  indicati  nella  infiammazione  in  generale 
qui  non  hanno  luogo  attesa  l7  estrema  sensibilità  dello  stomaco  ^ ed 
il  vomito  ; perciò  adoprar  si  debbe  quegli  stessi  frequentemente  , ma 
in  poca  quantità  per  clisteri.  Se  per  la  gran  sete  1’  infermo  ha  desi- 
derio di  bere  , le  bevande  siano  mitissime  demulcenti  e scarse  ; fra 
queste  la  preferibile  è l7  emulsione  arabica  con  doppia  quantità  di 
acqua  non  mai  fredda.  Siccome  1’  emetico  prescritto  in  queste  circo- 
stanze ha  prodotto  sempre  effetti  mortali  , perciò  noi  non  vogliamo 
proporre  i catartici,  se  non  dopo  aver  fiaccata  l’infiammazione;  ab- 
benchè  da  medici  bensì  valenti  siansi  progettati  nella  complicazione 
infiammatorio- gastrica  : ed  escludendo  i catartici  salini  , ordiniamo 
piuttosto  manna  sciolta  in  emulsione  arabica  , o solamente  la  detta 
emulsione  mescolata  ad  olio  di  ideino.  Non  senza  ragione  riproviamo 
anche  la  bevanda  anti-emelica  , lodata  per  sedare  il  vomito  , attesa 
la  gran  quantità  di  aria  che  sviluppasi  dal  liquore  effervescente  : e 
non  approviamo  l’oppio  y se  non  dopo  essere  svanito  ogni  timore  d’in- 
fiammazione , tempo  in  cui  può  mitigare  quel  resto  di  sensibilità 
morbosa  dello  stomaco*  In  questo  caso  l’oppio  è molto  più  sicuro  e 
valevole  usato  per  clisteri. 

La  gastritide  risipolacea , a meno  che  non  sia  accompagnata  evi- 


dentemente  dalla  febbre  infiamma  toria  , vien  esasperata  dai  salassi  ; 
ma  esige  piuttosto  la  cura  ed  i mezzi  che  convengono  ali'  affezione 
risipolalosa  , da  cui  quasi  sempre  dipende.  Qui  spesso  bisogna  profit- 
tare del  vescicatorio  da  applicarsi  alia  regione  epigastrica.,  delie  cop- 
pette secche,  oppur  delle  scarificate,  qualora  V indicazione  del  sa- 
lasso fosse  ancor  ambigua;  e se  pare  che  l’ infiammazione  dello  sto- 
maco sia  stata  provocata  da  materie  saburrali  irritanti,  allora  giova- 
no miti  eccoprolici  dianzi  accennati  , oppur  siero  di  latte  con  polpa 
di  tamarindi  ; e se  col  vomito  si  rigettino,  bisogna  usare  i clisteri  di 
nitro  e polpa  di  tamarindi  sciolti  in  acqua;  o spesso  l’infuso  di  chi- 
na con  canfora  iniettato  anche  per  l’ano  , qualora  la  febbre  nervosa 
concorsavi  avesse  estremamente  indebolito  l’ infermo. 

La  suppurazione  dello  stomaco  se  non  può  essere  sanata  dalla 
natura  , assai  meno  si  può  dal  medico.  Ma  pur  quante  volte  sembri 
di  essersi  avverata  la  suppurazione  , sotto  i’  uso  di  molto  scarsi  e 
liquidi  alimenti  e di  bevande  emollienti  , possiamo  sperare  una  feli- 
ce riuscita  se  aprasi  l’ascesso  nella  cavità  dello  stomaco.  La  piaga  , 
per  lo  più  fatale  , superstite  nello  stomaco  non  sembra  ammettere 
rimedii  così  detti  balsamici  od  altri;  alEinfuori  di  un  villo  tenuis- 
simo , che  per  Io  più  può  consistere  in  un  torio  di  uovo  fresco  sciol- 
to nel  brodo  di  carne  , o di  altro  simile.  In  queste  circostanze  di- 
sperate , si  può  sperimentare  1’  acqua  impregnata  di  aria  fìssa  con 
poca  quantità  di  leggiero  latte  di  asina  ed  anche  la  stessa  china  da 
iniettarsi  per  l’ano.  (88) 

G E NERE  IV. 

Enteritide. 

è 

§.  238.  0 1’ intestini  , più  a rado  che  lo  stomaco,  son  sogget- 
ti come  questo  alla  infiammazione,  flemmonosa  di  raro  (§.  23i.), 
sovente  risipolacea  ($.  232.) , spessissimo  sintomatica  dipendente  cioè 
da  altre  affezioni. 

$.  23q  Enteritide  perciò  chiamasi  questa  malattia  (§.  : i 

sintomi  di  essa  difficilmente  possono  esser  compresi  dalla  sola  defini- 
zione , a motivo  degli  ampli  spazii  che  gl’  intestini  occupano  , della 
lor  direzione  incerta  e mollo  vaga,  e finalmente  della  loro  notabile 
lunghezza.  Intanto  qualor  la  malattia  non  procede  larvata  (Io  che  c’in- 
segnano le  sezioni  dei  cadaveri  di  non  esser  raro)  , allora  si  osservano 
febbre  acuta  , con  tensione  e dolore  interno  diffuso  ad  uno  o a tutti 
siti  dell’addome  , dolore  ardente  , pungitivo,  acutissimo,  che  di  tanto 
in  tanto  sminuisce,  ma  quindi  ripiglia  vigore,  e diviene  atrocissimo  ; 
inclinazione  a vomitare , e vomito  , meteorismo  stitichezza  per  lo 
più  ostinata  , e talvolta  diarrea  e tenesmo.  (89) 

§.  240.  Sintomi.  L’ enteritide  comincia  quando  sì  e quando  nò 
con  orripilazione.  Ci  ha  fiero  dolore  nell’addome  e propriamente  in- 
torno all’ombelico  per  lo  più  ed  in  preferenza  di  altri  punti  ; alle 
volte  circoscritto  in  qualche  sito  dell’addome  talora  diffuso  per 
tutto  il  ventre  3 fisso,  e spesso  ardente;  ora  soprassedè  un  poco,  ed 
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ora  ritorna  con  tormini  dilaceranti.  Fino  a questo  segno  si  può  stima- 
re quest’  affezione  per  tormini , o per  colica  flatulenta  ; spezialmente 
se  vi  sono  inani  e quasi  continui  rutti  , per  lo  più  costipazione  di 
venite  , e borborigmi  abbondanti.  Intanto  l’infermo  quasi  presentisce 
il  ritorno  del  feroce  dolore  agl’intestini;  e mostrando  negli  occhi  e 
nel  volto  un  insolito  spavento  , grida  quasi  volendo  sfuggire  l’im- 
minente crudele  insulto.  JN el  colmo  dei  dolore  compariscono  ordina- 
riamente la  nausea  , 1’  incitamento  a vomitare  o finanche  il  vomi- 
to. I polsi  sono  bassi  , frequenti  , e deboli  ; e se  ben  si  esplorano  tro- 
vami ineguali  , e talvolta  anche  duri  ; in  molti  la  lingua  è molto 
rossa  e secca  , ed  evvi  grau  sete.  Il  ventre  talvolta  è assai  teso  e 
sotto  la  spasmodica  costrizione  de’muscoli  addominali,  veppiìi  s>  in- 
dura , e si  rende  dolentissimo  a segno  che  non  soffre  il  menomo  con- 
tatto. Non  di  rado  strignesi  spasmodicamente  pur  l’ano;  o seutesi  fre- 
quente stimolo  di  orinare,  e si  orina  con  dolore  e con  tenesmo.  L’in- 
fermo intanto  angoscioso  , irrequieto  , molto  abbattuto  di  forze  gia- 
cendo in  letto  , si  lagna  d’  interno  scompiglio  9 e di  ardore  nei  vi- 
sceri addominali.  Crescendo  man  mano  il  male  , il  dolore  si  rende 
più  fisso  costante  , ed  insoffribile;  sopraggiugne  il  singhiozzo;  cre- 
sce il  vomito,  e si  evacua  molta  bile  cerulea  o verdastra. 

Sebbene  ordinariamente  nell’ enteritide  il  dolore  e l’ardore  oc- 
cupa tutto  1’  addome  , vi  è caso  però  , in  cui  almeno  sul  principio, 
di  questa  malattia  ^ si  può  distinguere  qual  sia  l’ intestino  affetto  , 
e la  sede  del  male.  Se  il  dolore  occupa  quasi  il  centro  dell’addome 
e l'iutorno  dell’ombelico  allora  si  può  desumere  che  gl’intestini 
tenni  siano  primitivamente  affetti,  ed  in  tal  caso  ciò  che  si  è tran- 
guggiato  si  vomita  molto  più  presto  , che  quando  sono  affetti  gl’in- 
testini crassi.  Qualora  i sintomi  sudetti  si  dichiarono  più  sotto  gl’ i- 
pocondrii  , e mentiscono  quasi  la  pleuritide  9 o 1’  epatùide , o se 
dall’uno  all’altro  ipocondrio  sentesi  come  una  corda  tesa  che  passa 
sotto  allo  stomaco  al  fegato  ed  alla  milza  o verso  i reni,  allora  si 
può  credere  essere  attaccato  dall’infiammazione  il  cieco,  o il  colon. 
Se  il  dolore  si  sente  approfondito  nei  lombi , e se  spesso  va  a pro- 
vocare il  ventre,  onde  non  si  evacua  che  un  moccio  tenace,  o con 
tenesmo,  e stillicidio  di  orina  j o con  enfiagione  de^  vasi  emorroida- 
li , allora  è infiammato  l’intestino  retto. 

In  qualunque  sito  sia  infiammato  1’  intestino  , nell’auge  del 
male  si  oblitera  o per  enorme  irritazione  si  strigne  o per  qualche 
ernia  vieti  compressa  la  sua  cavità,  quindi  si  vomita  tutto  ciò  che 
s* inghiotte  ; e persistendo  il  vomito  per  lungo  tempo  , si  vomita  fi- 
nanche le  mateiie  fecali  , e ne  nasce  V ileo  , il  qual’  è piuttosto  ef- 
fetto di  più  cagioni,  che  una  malattia  da  per  se;  ma  rarissime  vol- 
te è effetto  del  volvulo  , d’onde  impropriamente  trasse  il  uome.  Nè 
sempre  in  tali  circostanze  il  venti3 è costipato,  mentre  tante  volle 
sotto  l’infiammazione  benanche  degl’intestini,  si  evacua  per  secesso 
uria  materia  liquida  e colorata  di  sangue.  (90) 

$.  241.  Precauzioni.  E questo  l’ordinario  corso  di  tal  malat- 
tia. iVla  bene  spesso  uomini  ancor  mollo  esperti  sono  stati  ingannati 
da  questi  segni  : poiché  sovente  i polsi  non  indicano  ombra  di  feb- 
bre  ($.  238.);  l’ardore  e ’l  dolore  negl’intestini  o è mite,  o man- 
ca , e non  è cotanto  violento  ; e mancano  quasi  tutt’  i fenomeni  di 
sì  feroce  malattia  quando  l’ infiammazione  è sintomatica  , o vi  è 
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cancrena  agl*  intestini.  Non  si  deve  supporre  che  questi  siano  stati  pre- 
si da  infiammazione  in  tutti  i casi  „ nei  quali  dopo  la  morte  si  è tro- 
vato allividimento  , o travaso  di  sangue  ; poiché  in  molte  febbri  o 
infiammatorie  ($.  114*).»  0 gastriche  (§.  104.),  1*  infarcimento  san- 
guigno de’ vasi  intestinali  dev’essere  piuttosto  attribuito  all’impedi- 
mento della  circolazione  in  altre  parti  , o ad  una  quasi  semi-paralisi 
dei  vasi  medesimi  indotta  agl’  intestini  da  putrilagine  nimica  ai  nervi- 
E anche  rara  V enteritide  ^ nella  quale  dopo  la  morte  gl’intestini 
mostrino,  come  avviene  in  altre  parti  già  infiammate,  una  decisa 
doppiezza  e tumescenza  tale  che  il  flemmone  restringa  la  maggior 
parie  del  loro  diametro;  però  talvolta  s’incontrano  le  tracce  d7  ie- 
lla m inazione  risipolacea  per  lo  meno,  e quindi  della  morte  derivata- 
ne , nei  cadaveri  di  persone  , in  cui  i medici  neppur  immaginato  a- 
ve  vano  di  poter  esservi  ombra  d’ infiammazione.  Ma  tutto  ciò  sembra 
doversi  dichiarare  come  poco  risentimento  della  natura  piuttosto  , 
ch’errore  dei  medici  : basta  di  aver  marcata  questa  imperfezione  del- 
1’  arte  umana  , per  inculcare  la  massima  attenzione  anche  su  i piu 
deboli  indizi!  in  una  malattia  così  fallace  ; e perchè  non  si  conchiu- 
da prematuramente  la  mancanza  dell’  infiammazione  dai  veder  man- 
care la  maggior  parte  di  tali  sintomi  (§.  23g.)  (91) 

§.  242.  Le  cagioni  della  enteritide  sono  molto  analoghe  a quel- 
le della  gastritide  ($.  234).  La  flogosi  di  tanto  in  tanto  dallo  sto- 
maco si  propaga  agT  intestini  ; ai  quali  talvolta  si  determina  ab- 
bandonando in  lutto  lo  stomaco,  il  freddo  a lungo  sofferto  su  l’ad- 
dome , o nei  piedi  ; gli  spasmi  violenti  , che  per  qualunque  causa 
travagliano  il  tubo  intestinale  ; qualche  materiale  irritante  bilio- 
so , o putrido  , o esantematico  o sanioso  , reumatico  , o velenoso  , 
o disenterico  , o risipolaceo,  od  altro  ; i catartici  violenti  , cioè  i 
drastici  che  abradono  il  moccio  intestinale  , spezialmente  i rimedii 
preparati  con  aloe  , e quelli  che  sì  propinano  per  abortire  ; la  sop- 
pressione dell’ emorroidi  , dei  lochii,  de’ mestrui  , il  volvolo  qual- 
che materiale  duro  che  infarcisce  il  tubo  intestinale  , i vermi  che 
pungono,  forano  gl’intestini,  l’infiammazione  di  qualche  viscere  con- 
tiguo , o del  mesenterio  , o del  peritoneo  ; ogni  compressione  subita- 
nea , qualche  violenza  esterna  su  l’addome,  1*  ernie  incarcerate,  il 
prolasso  degl’  intestini  per  ferite  nel  ventre , ec.  possono  occasionar 
F enteritide.  (92). 

§•  243.  \J  enteritide  risipolacea  §.(237,)  tanto  primitiva , quan- 
to e piu  di  tutto  quella  ch’è  ordinariamente  conseguenza  di  altre  af- 
fezioni , vanno  a terminare  celeramente  con  la  cancrena  e con  la 
morte.  Non  è minore  il  pericolo  che  minaccia  1’  enteritide  flemmono- 
sa , se  oltre  alla  cancrena  in  cui  va  spesso  a degenerare  , vi  si  ag- 
giungano i pericoli  della  suppurazione  , in  cui  talvolta  va  a termi- 
nare l’una  e l’altra  spezie  d’  enteritide  quando  si  trascura  , in  bre- 
vissimo tempo , sovente  fra  lo  spazio  di  poco  più  di  un  giorno  , tal- 
volta di  una  settimana  o poco  più  tardi  , va  a finir  con  ilo  sfacelo  e 
con  la  morte;  non  vi  è esempio  che  alcuno  sia  campalo  dalla  morte, 
dopo  aver  sofferto  la  cancrena  negl"*  intestini  , fuorché  qualche  volta 
in  caso  di  ernia  incarcerata,  e ciò  per  essersi  innestato  V intestino  coi 
muscoli  addominali  , ed  essersi  quindi  formato  V ano  artificiale  ; op- 
pure in  caso  rarissimo  di  volvolo  cancrenoso  evacuato  per  l’ intesti- 
lo senza  soluzione  di  continuo.  Quei  pezzi  talvolta  membranacei  e si*» 
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mili  quasi  a rimasugli  di  tubo  intestinale  die  sì  evacuano  per  l’ano, 
sogliono  formare  una  congestione  poliposa  col  mezzo  (Itila  linfa  coa- 
gulata e aderente  alia  supeiiieie  interna  degl’intestini. 

.Benché  le  enteritidi  che  si  narra  felicemente  superale  semiira  do- 
versi riferire  sovente  alla  colica  , ed  a qualche  spasmodica  affeziona 
di  questo  canale  piuttooto  , che  a vera  infiammazione  degl’ inteini 
egli  e certo  però  che  quest'  ultima  trattata  con  giusto  metodo  noti 
tanto  a raro  termina,  come  le  altre,  per  risoluzione ; la  quale  vie- 
ne annunziata  da  sudor  generale  ed  uniforme,  da  deposito  puiulento 
© laterizio  nelle  orine  ; come  pure  da  mite  diarrea  per  cui  si  eva- 
cua un  materiale  anche  purìsimile  , o rossigno,  o bilioso.  La  infiam- 
mazione degl’  intestini  crassi,  forse  raen  pericolosa  di  quella  dei  te- 
nui , suo)  terminare  felicemente  con  flusso  emorroidale.  Molto  più 
spesso  di  quando  siasi  manifestala  una  precedente  enteritide  , gi’iute- 
stini  si  son  trovati  nel  cadavere  morbosamente  innestati  fra  essi  o 
col  peritoneo  (§.  2 19);  d’onde  apparisce  eh’ è più  frequente  di  quell 
che  si  crede  la  flogosi  di  entrambe  le  superfìcie  ; e che  la  risoluzio 
ne  non  sempre  si  compie  con  la  perfetta  interezza  delle  parti  lese. 

I segni  della  suppurazione  intestinale  sono  identici  con  quelli 
delia  suppurazione  di  altre  parti  (£.  128.)  ; ma  se  non  sono  compar- 
si i segni  diagnostici  ben  sicuri  delia  enteritide  5 spesse  volte  si  è gra- 
tuitamente in  molti  supposto  Y impiagamento  degl’intestini  - e vi  s’in- 
contrano sovente  non  pochi  dubii.  Ma  siccome  da  visceri  suppurati  fa- 
edmente  la  materia  purulenta  può  farsi  strada  all’ intestino 'contiguo 
(SS*  219-  226.235.);  così  anche  per  un  ascesso  intestinale  il  pus  ma 
formato  , se  pur  non  si  effonde  nella  cavità  dell’intestino  o dell’ad- 
dome , facilmente  va  a scaricarsi  nei  viscéri  a se  vicini  , o va  a for- 
mare degli  ascessi  nel  peritoneo  , e nei  muscoli  addominali  . o attòr- 
ìio  all  ombelico  ..siccome  abbiam  visto  avvenire  del  colom  Abbiam 
osservato  che  negl’intestini  crassi  è più  frequente  la  suppurazione  ; più 
frequente  la  cancrena  nei  tenui.  Si  formano  nell’ intestino  retto  abbon- 
danti ascessi  e fistole  , che  i poco  avveduti  per  molto  tempo  credono 
flusso  emorroidale.  Abbiam’ osservato  in  tre  infermi  che  gli  intestini 
co  fon  e retto  sotto  l’infiammazione  si  sono  innestati  con  la  vescica 
01  ina  ria  nei  maschi  suppurata  la  quale  vi  si  è andato  a deporre  il 
materiale  purulento  non  solo,  ma  anche  le  fecce:  però  in  tali  circo- 
stanze talvolta  vi  è stata  soppressione  di  orina  per  molte  settima- 
ne ma  per  1’  uretra  sono  usciti  abbondanti  e fetidissimi  flati  ; altre 
vo.  te  P°i  ne  fluiva  un  liquore  orinoso  putridissimo  toibido  e crasso, 
spirante  un  lezzo  fecale  : e questi  non  avendo  per  tanto  tempo  espuì- 
sa  1 orma  per  l'uretra  , la  cacciavano  abbondantemente  per  secesso, 
e soffrivano  una  diarrea  orinale  : quindi  un  di  loro  con  emorragia 
dal  pene  , un  altro  cori  idropisia  , con  meteorismo  il  terzo  morirono 
tutti  tre  per  grande  sfacelo  dell’  intestino  , e della  vescica. 

Le  cagioni  che  operano  lentamente  1?  infarcimento  cronico  , più 
che  1 infiammatorio  , dei  vasi  e delle  gìandole  , pare  che  sogliono 

P^\Ur(VT  ]°  SCÌrr°  de§l’intestlni  , come  di  ogni  altra  parte  (§§.  129 
2ù5.)  Ma  siccome  spesso  osservasi  nel  retto  intestino  la  flogosf  provo- 
catavi per  lo  più  dall’  eraprroidi  , così  non  è raro  a manifestarsi  un 
induramento  qui  più  sovente,  che  in  qualunque  altro  punto  degl’in- 
testini: in  una  donna  ne  abbiam  veduto,  il  quale  derivando  da  bien- 
ne! rea  soppressa  e poi  determinandosi  all’ano,  angusto  mollo  l’ in- 


testino  fino  a chiuderlo.  E per  altro  più  raro  a trovarsi  lo  scir- 
ro che  la  coartazione,  ed  una  specie  di  callosità  m diversi  pun- 
ii degli  altri  intestini  su  i cadaveri  ; ed  abbenchè  sembri  che  de- 
rivar possono  di  tanto  in  tanto  ancora  da  cagioni  non  infiammatone; 
non  può  quasi  dubitarsi  però  die  tali  coartazioni  spesso  debbono  la 
loro  origine  a preceduta  e forse  occulta  flogosi  quivi  avvenuta.  Quan- 
do il  tubo  alimentare  ha  ristretto  il  suo  diametro  e si  è indu- 
rato i cibi  mezzo  digeriti  debbono  incontrarvi  non  piccolo  ostacolo 
al  tragitto  verso  1’  ano  ; e la  parte  dell’  intestino  dal  punto  della 
coartazione  in  sopra  si  dilata  enormemente  per  collezione  di  pibi  , e 
di  flati  ebe  facilmente  si  sviluppano  , e ne  nascono  molti  mah  , spe- 
daìmente  il  vomito  continuo,  la  costipazione  del  ventre,  i tormini  : 
qual’ incommodi  secondo  la  varietà  del  sito  e della  grandezza  dell’o- 
stacolo , su  gli  infermi  produrranno  effetti  diversi  ; e se  ne  parlerà 
più  diffusamente  nell’  esposizione  generale  dello  scirro. 

I segni  dell’  enteritide  passata  a cancrena  possono  essere  desunti 
dai  segni  speciali  della  cancrena  ($.  i3o.);  come  pure  dalla  cessalo- 
ne  totale  dei  tormini  , dall’  aumento  del  meteorismo  , dal  singhiozzo 
continuo  e sonoro  , dal  polso  esile  debolissimo  intermittente  , dalla 
faccia  ippocratica,  dai  delirii  , dallo  stupore,  dal  raffreddamento  de- 
gli estremi  coverti  da  un  sudore  glutinoso  , dal  rigurgito  di  materie 
biliose  insipide,  ed  anche  stercoracee,  dall’ evacuazione  cu  fecce  li- 
quide  icorose,  bianchicce,  e fetidissime;  dall  ansietà  avanzata, 
dai  deliquii  frequenti.  Essendosi  dichiarata  la  cancrena  , sovente  ri- 
torna per  poco  la  serenità  alla  mente  ; e ricevendo  le  congratulazio- 
ni per  Ja  ricuperata  salute  , finfermo  se  ne  muore. 

In  questa  specie  d’infiammazione  osservasi  Vidrope  acuto  (§.i2b.) 
come  avviene  della  peritonitide  ($.  216.)  , spesso  accompagnato  da 
questa,  e dopo  pochi  giorni  vien  seguito  dalla  cancrena.  È questa  una 
specie  di  quella  colica  infiammatoria , d’  onde  alcuni  scrittori  hanno 
asserito  provvenire  talvolta  l’idropisia  d’indole  non  definita.  Mulinan- 
do nella  cavità  deli’ addome  sovente  un’abbondante  quantità  di  sie- 
ro , o stagna  nel  fondo  della  pelvi  o si  attacca  tenacemente  agl  in- 
testini una  materia  puriforme  , quasi  caseosa,  e molto  grave:  a 
quale  sovente  , dopo  essersi  riassorbito  il  siero  , somministra  spesso 
l’origine  alia  morbosa  adesione  degli  intestini  (§.  219.)  (g3). 

244.  La  cura  della  enteritide  può  aver  quelle  stesse  regole  che 

abbiam  proposto  per  la  cura  della  gas*  ride  ($.236). In  primo  luogo  si  deve 
proccurar  di  rimuoverne  le  cagioni.  Se  la  cagione  , ne  è 1 ernia  incai cera- 
ta, convien  prontamente  ripone  l’intestino  strozzalo,  o eseguire  1 ernio- 
tomia : se  1’  irritazione  è provvenuta  da  qualche  veleno,  o dai  diasti* 
ci  , se  l’azione  di  questi  non  si  può  impedire  con  qualche  specifico 
mezzo  , fa  d’uopo  fiaccarla  con  medicamenti  oliosi  e pingui  da  pru- 
dersi per  bocca  e per  clisteri  . se  1’  enteritide  è stala  provocata  dalla 
quantità  e dall’agrezza  di  materie  sordide  e putrescenti,  bisogna  ver- 
so la  fine  della  malattia  somministrare  miti  purganti  di  siero  di  lat- 
te, di  polpa  di  tamarindi,  di  cassia,  di  manna,  e d’olio  spezialmen- 
te di  semi  di  ricino  : come  pure  i clisteri  di  poca  quantità  d’  ioluso 
di  camomilla  , o di  acqua  con  ossimele  : se  1’  infiammazione  c deri- 
vata da  retropul, sione  di  qualche  materiale  esantematico  o reumatico, 
ed  altro  ; oltre  ad  altri  mezzi  , sono  indicati  vescicanti  o senapismi 
da  applicarsi  alla  parte  ch’era  siala  affetta.  Se  mai  è originata  la 
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malattia  da  sorppmsione  dell’ emorroidi  , dei  mestrui,  dei  lodili 
cioè  da  pletoia  addominale  ; oltre  del  salasso  generale  conviene  Pap- 
plicazione  delie  sanguisughe  alitano,  ai  perineo,  alle  parti  pudende. 

L enteritide  'vera  e perciò  idiopatica  dev’  esser  curata  con  la 
ile  otomia  replicata  fino  a che  si  rialzano  le  arterie,  come  avvieu 
ne  la  gastritide  ($.  237.)  , abbenchè  i polsi  si  mostrino  ristretti  pic- 
c°  1 e deboli  per  ragione  del  dolore  e dello  spasmo  generale  , come 
nella  gastritide,  e tutto  che  siavi  grande  ma  apparente  prostrazione 
di  lorze.  Ciò  eseguito  , si  ottiene  anche  maggior  vantaggio  dalle  mi- 
gnatte nelle  parti  su  descritte,  e dalle  coppe  applicate  su  l’addome. 
Dippiu  sogliamo  ungere  liberamente  l’addome  stesso  con  unguento  di 
allea  , o con  olio  canforato  , e quindi  sovrapporvi  fomenti  mollitivi 
ut  latte  con  sapone  , oppure  , a meno  che  non  lo  vieti  1’  ambascia 
ed  una  inquietudine  estrema  , facciamo  immergere  l’ infermo  in  uu 
semicupio  tiepido  , e lo  facciamo  quindi  guardare  da  ogni  anche  leg- 
giero inlreddamenlo.  Bisogna  iniettare  ma  in  poca  quantità  emulsione 
aianica  , olio  comune,  od  altro  consimile  j se  pur  non  sia  l’intestino 
ietto  occupato  da  forte  infiammazione.  In  quest’affezione  son  perico- 
losi i clisteri  di  sostanze  acri  ed  irritanti,  o di  tartaro  emetico  , od 
anche  di  fumo  di  tabacco  , egualmente  che  i purganti  stimolanti , od 
si  mercurio^  crudo.  In  questa  malattia  la  costipazione  ostinata  del 

ventre  dtv’  esser  considerala  effetto  , non  cagione  della  infiamma- 
zione. 

Talvolta  ritragghiamo  delP  utile  dal  vescicante  applicato  sul 
luogo  dolente  , nella  enteritide  spezialmente  reumatica  , come  so- 
gliamo profittarne  in  altre  infiammazioni  della  stessa  specie.  I rime- 
di da  somministrarsi  internamente  siano  emollienti,  mucilaginosi  , e 
tiepidi  : 1 uso  de  sali  medii  dev’ esser  moderato  e circospetto  in  que- 
sta malattia  , molto  piu  che  in  altre.  Non  è indicalo  qui  1’  oppio 
mentre  sono  in  vigore  i sintomi  infiammato  rii  • e dopo  che  si  avrà 
repressa  la  violenza  di  quelli,  si  potrà  usarne  talvolta  unito  ad  e- 
mulsione  arabica  , ma  con  quelle  precauzioni  stesse  che  richiedonsi 
ne  a gastutide  (§.  237.).  Si  giudichi  lo  stesso  della  canfora  , se 
mai  si  vegga  per  1 uso  di  essa  riprender  vigore  i sintomi,  già  pri- 
ma  indeboliti  dal  salasso.  Quando  e 1’ una  e l’altra  delle  sudette 
medicine  sembrano  indicate  , conviene  introdurle  per  bocca  , allor 
che  1 infiammazione  par  che  occupi  gl’ intestini  crassi  ; quando  ne 
son  ti  a vagliati  i tenui  , fa  d’uopo  introdurle  per  Pano.  Se  mai  la 
malattia  mostri  di  voler  terminare  con  una  mite  e succruenta  diar- 

($•  24^.)  j allora  si  può  favorirla  vantaggiosamente  con  siero  di 
latte  , con  soluzione  di  manna  in  emulsione  arabica. 

La  suppurazione  degl’ intestini  suole  facilmente  esser  confusa  con 
a tre  affezioni  intestinali  ($.  243.)  : si  può  trattarla  con  quei  mezzi 
che  sono  stati  proposti  nella  gastritide  (§.  237.)  ; ma  rarissime  vol- 
le e curabile.  Gli  ascessi  e le  fistole  dell’intestino  retto  , se  si  ren- 
dono molto  estrinseche,  ond’ essere  accessibili  alla  mano  chirurgica, 
aa  questa  non  di  rado  possono  esser  curate. 

GP  induramenti  intestinali  tanto  dipendenti  da  affezioni  croni- 
- da  infiammazione  , sono  diffìcili  a riconoscersi,  e molto 

piu  difficili  anzi  per  lo  più  incapaci  di  guarirsi.  Siamo  felicemente 
riusciti  a 1 ataie  1 intestino  retto  , reso  angustissimo  per  una  previa 
miiammazione  e diuturnamente  coartato  ne' confini  dell’  ano , con 
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1’  uso  frequente  di  clisteri  di  sostanze  pingui  , e di  pessarii  preparati 
con  butirrx)  di  cacao  , non  che  con  candelette  per  molto  tempo  in- 
sinuate in  questo  intestino  come  sogliamo  praticare  in  affezioni  del- 
Y uretra. 

Ai  convalescenti  dall’enteritide  convien  prescrivere  scelta  prudeti- 
tissima  de’  cibi  : giacche  gli  alimenti  agri  , flatulenti  , e spezialmente 
i troppo  duri  } possono  con  troppa  facilità  riaccendere  la  malattia 
appena  estinta.  Dicasi  lo  stesso  de’ rimedii  spiritosi,  aromatici,  astrin- 
genti sconsigliatamente  somministrati.  Talvolta  convengono  le  acque 
marziali  , 1’  infuso  freddo  di  china  , e tutto  ciò  che  vale  a ripristi- 
nare 1’ integrità  della  funzione  dell'  irritabilissimo  tubo  intestinale , 
senza  molto  stizzailo.  (94) 

G E ® E E E V. 


Epaiitide . 

§.  245.  I-JA  epaiitide  ossia  infiammazione  del  fegato  , è 1© 
sola  che  conosciamo  delle  forse  moitiplici  malattie  acute  , non  che 
delle  frequenti  croniche,  alle  quali  va  quell’organo  soggetto.  La  e- 
patitide  sovente  è sintomatica  e spesso  risipolacea  , più  che  idiopati- 
ca e flemmonosa  ; ed  occupa  or  la  superfìcie  esterna  la  convessa  , 
o la  concava  ; altre  volte  la  sostanza  interna  di  questo  viscere. 
Questa  malattia  non  procede  al  modo  stesso  dovunque  ; ma  è più  a 
inen  frequente  secondo  la  varietà  dei  climi  ; e nell’  India  occìdenta - 
le  suol  esser  endemica  : e se  puoi  dirsi  che  fra  eoi  è più  rara  , bi- 
sogna almeno  intendere  di  quella  che  talvolta  corre  epidemica  , e 
di  quell’ altra  che  si  manifesta  per  segni  proprii:  giacche  la  frequen- 
za degli  ascessi  nel  fegato  dimostra  chiaramente  ebe  1’ epaiitide  ta- 
lora è acuta  ^ è cronica  tale  altra  volta.  Dopo  dei  polmoni  e del 
cerebro  , non  vi  è altro  viscere  che  sia  più  del  fegato  soggetto  ad 
affezioni  ereditarie  : conosciamo  alcune  famiglie  ^ gl’  individui  delle 
quali  sovente  van  presi  da  croniche  non  solo  , ma  benanche  da  in- 
fiammatorie affezioni  del  fegato  quasi  per  una  special  disposizione  ori- 
ginaria. (95) 

§.  246.  Attesa  la  sede  e la  natura  diversa  di  tale  infiammazio- 
ne  (§.  255  ),  è chiaro  che  i sintomi  dell’ epatitide  non  posson  esser? 
facilmente  circoscritti  dalla  definizione  ; e che  per  ragione  della  mo- 
le , del  sito  dell’  estensione  varia  di  questo  naturalmente  volumino- 
so viscere  nell’  età  differenti  , come  pure  della  varia  sensibilità  sua 
in  varii  punti  ^ apparisce  chiaramente  che  una  stessa  malattia  in  que- 
st’organo  medesimo  deve  manifestare  fenomeni  totalmente  diversi. 
Intanto  se  1’  epaiitide  si  dichiara  in  forma  di  malattia  acuta,  e non 
è occulta  , allora  si  manifesta  la  febbre  , il  dolore  dell’  ipocondria 
teso  , della  scapola  e della  clavicola  nel  lato  destro  j il  decubito 
è difficile  or  in  questo  or  nell’altro  dei  lati  , con  dispnea,  tosse  sec- 
ca , singhiozzo  , e spesso  con  nausea  e con  vomito, 

247.  Sintomi.  L’  epatitide  , come  le  altre  infiammazioni  , in- 
vade con  orripilazione  talvolta  ben  grande  e durevole.  Succede  poco 
dopo  grande  disturbo  nei  precordi^  calore  generale,  con  sete  intensa 
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sa.  Se  1 infiammazione  occupa  la  parte  convessa  del  fegato  > si  sente 
dolore  più  acuto  , lancinante  , pungitivo  , e quasi  pleuritico  pei  lo 
più  nel  lato  del  decubito.  S’ è alletta  da  fìogosi  la  parte  concai 
del  legato,  l’ infermo  con  maggior  pena  può  rivolgersi  sul  iato  sini- 
stro , ed  è vessalo  da  moli’ incomodi  di  stomaco  , nausea  , vomito  di 
liile  cerulea  , tensione  della  regione  epigastrica  ; non  di  rado  compa- 
risce l’itterizia,  ed  il  singhiozzo  frequente.  Spesso  la  flogosi  in  tal 
caso  dal  legato  diffondesi  ed  emigra  allo  stomaco.  Il  tumore  dell’  i- 
pocòndrio  destro  non  si  manifesta  , che  quando  il  viscere  infiammato 
cresce  di  volume,  o quando  la  sede  del  male  è immediatamente  sotto 
le  coste  , o quando  il  fegato  si  sposta  alquanto  con  la  mano  dai  suo 
sito  ; ma  la  tensione  quasi  contante  , ed  il  dolore  che  cresce  al  tat- 
to , indicano  il  luogo  infiammato.  Si  avrà  meno  squisita  sensazione 
dolorosa  in  questo  luogo  , se  1’  infiammazione  occupo  la  parte  poste- 
riore e superiore  del  fegato  ascosa  sotto  al  fornice  dei  diaframma  : 
ina  se  ne  occupa  la  parte  interiore  e dorsale  ascosa  profondamente 
sotto  1'  arco  delle  coste  ; in  questo  caso  o cresce  la  frequenza  dei  sin- 
ghiozzo , la  dispnea  e la  tosse,  e il  dolore  nell5  inspirare  ; o si  au- 
mentano gli  spasmi  dei  lombi,  e mollo  più  del  rene  destro.  Attesa 
l’adesione  naturale  del  fegato  al  diaframma,  è facile  di  comunicarsi 
l’infiammazione  del  fegato  al  polmone  destro;  siccome  dal  polmone 
Infiammato  può  propagarsi  al  fegato,  come  tante  volte  l’abhiam  os- 
servato. Il  flemmone  dell’  intima  sostanza  del  fegato  reca  d’oi dinario 
un  dolore  ottuso  , e gravativo  : ma  l’ascesso  nel  parenchima  del  fe- 
gato medesimo  porta  decisamente  un  dolore  acutissimo  e lancinante  , 
«com  è stato  da  noi  osservato.  A norma  che  cresce  di  volume  il  fega- 
to infiammato  , cresce  non  poco  ancora  il  suo  peso/  talvolta  aumen- 
ta del  doppio  la  sua  mole,  per  la  compressione  che  induce  su  lo  sto- 
maco e su  i’  intestino  duodeno  vicini  e sul  petto  ; e per  1’  ostacolo 
che  oppone  al  diaframma  di  ascendere  nell’atto  della  espirazione  , 
produce  sensazione  di  affanno  di  pienezza  e di  soffoga  zi  one  , altre  vol- 
te di  un  corpo  pesantissimo  e distensivo  sospeso  quasi  al  diaframma 
ed  allo  sterno.  Se  il  fegato  infiammasi  dall’  ipocondrio  sinistro  fino 
all’estremità  con  cui  tocca  la  milza  (lo  che  suol  succedere  nei  gio- 
vani , e non  di  raro  negli  adulti),  allora  il  dolore  , la  tensione,  od 
anche  il  tumore  , e 1’  intolleranza  al  tatto  si  manifestano  molto  più 
nella  regione  epigastrica  ; e gii  sconcerti  dello  stomaco  e del  diafram- 
ma sono  assai  maggiori.  Non  in  ogni  epatitide  si  ha  il  singhiozzo  , o 

i!  dolore  all’  omero  , alla  clavicola  , al  giugoìo  ; nò  sempre  sentesi 

nel  lato  destro  il  dolore  , ma  sebben  molto  a rado  , anche  nel  sini- 
stro ; e si  accusa  quindi  un  torpore  al  braccio  spezialmente  destro  : 
quali  sintomi  dipendono  dalla  sede  diversa  dell’infiammazione  nel  fe- 
gato , e molto  più  dal  corso  e distribuzione  dei  nervi  diaframmatico, 
simpatico  grande,  e brachiali,  e dalla  origine  di  questi  dalla  midol- 
la spinale.  Abbiamo  vista  fino  la  vescica  della  bile  presa  da  flem- 
monosa ed  enorme  infiammazione  (di  cui  altrove  estesamente  si  farà 
parola)  e le  sue  membrane  cresciute  alla  doppiezza  di  un  pollice  , 
bianchissime  e lucide  ; nel  qual  caso  i sintomi  della  infiammazione 

si  limitano  al  lembo  delle  coste  spurie  e del  fegato  , e non  molto 

si  estendono,  a meno  che  il  fegato  non  sia  in  gran  parte  alletto.  La 
tosse  che  frequentemente  comparisce  nell* epatitide  , per  lo  più  secca, 
di  raro  umida , dipende  dalla  irritazione  del  diaframma  , o dal  con- 


senso  de’  nervi.  Il  ventre  è costipato,»  talvolta  essendovi  F itterizia  , 
le  deiezioni  ventrali  sono  bianchicce  ; e tale  altra  volta  queste  sodo 
liquide  j o tinte  di  sangue,  accompagnate  da  tormioi  per  F astone 
della  biie  irritante  ovvero  abbondantemente  s'ecregata  dal  viscere  in- 
fiammato.  Se  non  vi  è itterizia  , Ferina  sarà  rossagna  , come  in  tut- 
te le  affezioni  acute.  Intanto  se  Finfìammazione  del  fegato  non  è vio- 
lenta , la  febbre  è alquanto  moderai^  o almeno  aumentasi  nella 
notie  , o quasi  in  giorni  alterni:  il  polso  è duro  e frequente/  ma 
se  il  dolore  che  risentesi  è ottuso,  il  polso  non  saià  che  poco  di- 
verso dal  naturale. 

L epatitide  cronica  porta  sintomi  più  dscuri  , i quali  per  lo  pili 
costituiscono  una  diagnosi  poco  sicura  ; oppure  sono  appena  avvertiti 
dai  medici,  mentre  che  sono  trascurati  dagl'7 infermi  itessi;  Frattanto 
una  febbretta  con  senso  di  ardore,  di  dolore,  di  tensione,  di  pie- 
nezza nei  fegato  , e che  cresce  sotto  al  tatto  , eoo  difficile  decubito 
sopra  F uno  o F altro  lato,  per  effetto  degli  anzidetti  incomodi  , e 
uu  dolore  frequente  nella  scapola  , stillicidio  dal  naso  o dalF  emor- 
roidi , e finalmente  un  giudizioso  esame  delle  cagioni  precedenti  , ci 
può  in  questa  malattia  fornire  qualche  barlume  , onde  riconoscer- 

la-  F6)- 

§.  248,  Oltre  alle  cagioni  comuni  delie  infiammazióni  118 
126.)  , le  lesioni  esterne  spezialmente  del  capo  sogliono  ki  altri  vi- 
sceri , ina  in  preferenza  nel  fegato  indurre  infiammazione  , e non 
tardivi  ascessi.  Qui  si  riferiscono  le  violenze  esterne  sull’addome,  co- 
me ie  cadute  , le  contusioni,  le  ferite,  gli  sforzi  violenti,  il  saltare 
dalF  alto.  Non  sono  meno  nocivi  al  fegato  le  forti  passioni  , princi- 
palmente il  furore,  tanto  più  quanto  si  soprabbeve  una  pozione  fred- 
da ; come  pure  un  forte  raffreddamento  sofferto  per  essersi  sdraiato 
sul  suolo  freddo  , o per  essersi  immerso  ancor  tutto  riscaldato  nel 
bagno  freddo.  Altre  volte  F epatitide  vien  prodotta  da  calcoli  del 
fegato  non  raen  che  della  cistifellea  : per  tal  cagione  abbiain  ossei’- 
servato  non  solo  l'infiammazione  della  vescichetta  delia  bile  (^-.247 •), 
ma  pu ranche  la  cancrena  , la  quale  dalla  medesima  vescichetta  pel 
fegato  si  diffuse.  Non  mancano  molti  esempli  di  continua  irritazione 
e talvolta  d5  infiammamento  cagionato  in  queste  sedi  dagli  ascaridi 
lumbriciformi  che  dagl5  intestini  eransi  nel  fegato  intrusi  7 o di  bi» 
scinole  rinvenute  nel  fegato  di  varii  animali.  Tutte  quelle  cagioni 
che  infiammar  possono  gF  intestini  , lo  stomaco  , il  diaframma  , i 
polmoni,  possono  anche  al  fegato  vicino  comunicar  F affezione.  L’ori- 
gine più  ovvia  dell5  infiammazione  risipolacea  nel  fegato  suol5  essere 
il  materiale  corrotto  ed  acrimonioso  delie  prime  vie  , o quello  di 
una  critica  diarrea  soppressa.  Qui  annoverar  si  deve  benanche  i ma- 
teriali reumatico,  scabbioso,  risipolaceo  , metastatico  , od  altro  si- 
mile , subitaneamente  soppressi,  il  troppo  fervore  della  stagione  , e 
la  corruzione  molto  faciie  della  bile  in  quel  tempo  dentro  la  sostan- 
za del  fegato  , non  sembra  poter  essere  la  cagione  di  tal  malattia  , 
almeno  a nostro  giudizio  ; mentre  abbiamo  veduto  e noi  ed  altri 
predominar  quest5  affezione  in  Germania  non  meno  che  in  Italia , 
Non  sappiamo  decidere  se  mai  F epatitide  nell7  India  orientale  possa 
esser  endemica  per  Feccessivo  calore  di  quelle  contrade;  o sotto  quel 
clima  possa  essere  più  frequente  per  la  soppressione  frequente  della 
traspirazione , © piuttosto  per  ie  infreddature  , come  siamo  più  ita*- 
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clinati  a supporre  , o per  qualche  altra  cagione  accora  a noi  ìgno- 

la.  (97)- 

249.  Pronostico.  L3  epatitide  suol  terminare  come  tutte  le 
altre  infiammazioni  ($.  126.)  ; e la  gravezza  del  pericolo  dedur  ù 
deve  dall3  indole  e dalla  intensità  delle  cagioni  e della  febbre  diver- 
sa j non  meno  che  dalla  costituzione  dell’infermo  o affetto  altra  vol- 
ta da  cachessia  , e da  altre  malattie  di  questo  viscere  come  ostru- 
zione , induramento  , seirro  , steatoma  ; ovvero  affatto  non  infermic- 
cio. In  generale  , 1’  epatitide  ben  riconosciuta  a tempo  , e trattata 
come  conviene  , va  per  lo  più  esente  da  sì  gravi  pericoli  3 e i sin- 
ghiozzo non  è di  presagio  così  funesto  come  nelle  altre  malattie.  L’epa- 
titide  acuta  è men  pericolosa  della  cronica , la  quale  ultima  abbia- 
mo veduto  continuare  per  molti  mesi  con  febbre  e con  dolore  non 
tanto  miti  3 e riconosce  per  cagione  ordinariamente  qualche  calcolo  , 
lo  steatoma,  od  altro  antico  vizio  del  fegato.  E molto  pericolosa 
l’epatitide  risipolacea , che  sul  finir  delie  febbri  gastriche  e nervose 
minaccia  la  cancrena.  Nella  epatitide  flemmonosa  che  occupa  la  par- 
te convessa  del  fegato  è molto  più  difficile  che  nella  flogosi  della 
superficie  concava  la  risoluzione  del  male,  e lo  scarico  delia  marcia 
già  formata  per  la  via  degl’intestini  : per  questa  ragione,  e per  la 
maggiore  intensità  della  lebbre  , da  cui  suol’  essere  accompagnata  , 
He  sono  minacciati  pericoli  maggiori. 

L’  epatitide  termina  per  risoluzione  (§.  127.)  o nella  prima  o 
verso  la  fine  della  seconda  settimana  , per  epistassi,  o per  flusso  e- 
morroidario,  o per  deiezioni  biliose  o subsanguigne,  o finalmente  per 
un  sudore  generale  ed  abbondante  , per  orine  molto  sedimentose  , e 
talvolta  eoo  la  comparsa  di  una  risipola  esterna.  Se  il  polmone  è 
affetto  unitamente  al  fegato;  allora  la  soluzione  della  malattia  è ac* 
compagnata  da  più  abbondante  espettorazione.  Se  1’  epatitide  abbia 
promosso  un’affezione  dolorosa  della  milza,  abbiam  veduto  eh’ è di 
Buon  presagio  ; ciò  che  fù  avvertito  dagli  antichi.  La  febbre  molto 
acuta  , e la  sete  inestinguibile  indicano  la  gravezza  del  male,  oriun- 
do facilmente  da  risipolacea  affezione.  In  ogni  epnitide  facilmente  il 
fegato  coalisce  col  peritoneo  e coi  visceri  contigui  per  mezzo  di  fal- 
se-membrane  : onde  alle  volte  sminuiscono  i pericoli  della  suppura- 
zione per  lo  facile  sgorgo  della  marcia  ; ma  non  di  rado  la  nuova 
marcia  si  prepara  il  tragitto  ai  visceri  vicini. 

Quando  il  tumore  infiammatorio  del  fegato  è molto  sensibile  ed 
enorme,  difficilmente  si  risolve,  ma  per  io  più  va  a suppurare . Tal 
suppurazione  che  può  riconoscersi  ai  segni  suoi  proprii  (§.  128.),  tal- 
volta va  a formarsi  nel  fegato  più  sollecitamente  che  in  qualunque 
altro  viscere  , e sovente  è occulta  ; e 1’  ascesso  va  a stabilirsi  nella 
parte  o convessa  o concava  , o nel  centro  del  fegato  ; onde  E esito 
può  esserne  diverso.  Quest’apostema  dei  fegato  trascurandosi  , secondo 
la  varietà  della  sede  , col  decorso  del  tempo  va  a consumare  gran 
parte  o tutta  la  sostanza  di  quel  viscere  , e ne  deriva  la  tabe  epati- 
ca 3 o rompesi  la  vomica  , e la  materia  purulenta  o va  a scaricarsi 
nella  cavità  dell’  addome  con  esito  fatale  3 o si  fa  strada  in  qualche 
viscere,  in  qualche  parte  vicina  o connessa  al  fegato  , cioè  nello  sto- 
maco , come  noi  1’  abbiamo  osservato  , o negli  intestini  spezialmente 
nel  colon  3 o come  talvolta  E abbiam  veduto  , a traverso  del  dia- 
framma corroso  (§.  186.)  si  è andata  a versare  nella  cavità  del  petto 


polmone  talvolta  innestato  e concreto  col  diaframma;  rare  volte 
milza  , se  mai  V infiammazio 
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mella  milza  , se  mai  1’  infiammazione  del  fegato  fosse  giunta  a quel- 
l’estremità; finalmente  nel  peritoneo  che  covre  i muscoli  addominali, 
ed  i lombari  ; e così  suol  produrre  sintomi  diversi  a norma  delle 
parti  che  ne  vengono  affette  ed  occupate  , e va  a generare  ascessi  e 
fìstole  che  si  propagano  per  ogni  verso  ($„  22oh  Talvolta  la  materia 
racchiusa  nel  fegato  tragitta  per  li  condotti  epatici  , e dal  cana- 
le coledoco  gocciola  abbondantemente  nell*  intestino  duodeno  ; e ne 
proviene  o il  vomito  purulento  t o frequentemente  la  diarrea  saniosa 
o subcruenta  ; quindi  o spontaneamente  si  asterge  e si  sana  1’  ascesso 
del  fegato,  o talvolta  ne  siegue  il  diuturno  e fatale  flusso  detto  epa- 
tico. Se  il  fegato  infiammato  e tumido  sparge  sotto  il  margine  delle 
coste  in  più  luoghi  dell5  addome  , e quindi  1’  ascesso  facilmente  in- 
nestandosi al  peritoneo  talvolta  si  estrinsechi,  allora  può  la  Chirurgia 
impiegar  l5  opera  sua  ; e non  tanto  a rado  suole  ottenersene  la  guari- 
gione , se  a tempo  opportuno  se  ne  intraprende  la  cura»  Rare  vol- 
te 1’  epatitide  degenera  in  idrope  acuto  ; sotto  del  quale  , man- 
cando ogn*  indizio  di  marcimento  ^ si  manifesta  una  collezione  di  a- 
eque  tra  la  membrana  esterna  e'1  parenchima  del  fegato  stesso.  Di- 
pende forse  da  infiammazione  l5  idropisia  del  fegato  sì  frequentemente 
nelle  pecore? 

Non  sappiamo  attribuire  all5  epatitide  fra  noi  rara  gli  scirri  del 
fegato  pur  troppo  frequenti.  Molto  spesso  ancora  si  avvera  1’  indura- 
mento e ’l  prosciugamento  di  questo  viscere  t senza  esservi  preceduta 
infiammazione.  Intanto  se  in  seguito  della  epatitide  ed  al  cessar  delia 
febbre  si  osservi  durezza,  gonfiore  dell’ ipocondrio  destro,  senso  di  peso 
crescente  sotto  l’inspirazione,  dispnea  che  aumenta  nel  giacere  sul  lato 
destro  e nel  mangiare  , depravamene  della  digestione  , e costipazione 
ostinata  del  ventre,  colore  cachettico  e pallido  del  volto  , edema  del 
piede  destro  , si  può  accertarsi  deli’  induramento  morboso  dei  fegato  , 
non  sempre  accompagnato  con  tumore. 

La  cancrena  dichiarata  nel  fegato  può  riconoscersi  ai  segni  altrove 
descritti  (§.  i3o).  (98) 

§.  2Òo.  Per  la  cura  dell’  epatitide  possono  valere  benanche  le 
regole  generali  date  per  quella  delle  altre  infiammazioni  (§.  i33.). 
Quindi  si  deve  eseguir  la  flebotomia  , benché  sembrasse  non  indicata 
dalla  condizione  dei  polsi  ; ed  a norma  della  violenza  della  malattia 
convien  ripeterla.  Si  può  promettersi  il  miglior  effetto  dalle  mignatte 
applicate  ai  vasi  emorroidarii  , e su  la  regione  del  fegato  , come  an- 
cora dalle  coppe  scarificate  più  volte  appostevi.  Si  può  ritrarre  non 
minor  profitto  dai  vescicatorii  sul  luogo  dolente  applicati  dopo  averne 
scaricati  i vasi  : come  pure  dall’  unguento  volatile,  e dalle  fomenta- 
zioni emollienti  imposte  su  l’estensione  dell’ addome  ^ e finalmente 
da’ frequenti  clisteri  mollitivi.  In  questa  specie  d’infiammazione  gio- 
vano più  d’ ogni  altro  i miti  eccoprotici  di  polpa  di  tamarindi  , dì 
cremor  di  tartaro  , di  manna  sciolti  in  siero  di  latte  , o di  tintura 
acquosa  di  rabarbaro;  i quali  prontamente  evacuano  la  copiosa  ed  ir- 
ritante bile  accumulata  negl’  intestini  , promuovono  pel  condotto  co- 
ledoco la  risoluzione  della  malattia,  e prestano  perciò  il  miglior  ser- 
vizio più  che  in  ogni  altra  infiammazione.  Intanto  convengono  fre- 
quenti bevande,  non  abbondanti  nè  fredde,  di  siero  di  latte,  o di 
acqua  eoo  essimele  e nitro.  Se  la  malattia  inclina  a terminare  per 
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sudori,  sono  indicate  bevande  saline  , con  rifratta  dose  di  tartaro  e- 
metieo  ed  infuso  di  sambuco  con  ossimele. 

Una  felice  sperienza  ha  messo  io  credilo  un  altro  metodo  prati- 
calo nei  f ìndia  orientale  per  l3  epatitide  quivi  endemica  ; in  cui  si  è 
usato  con  buona  riuscita  il  mercurio  internamente  ed  esternamente  , 
come  si  costuma  ancor  fra  gli  Europei;  si  è veduta  quindi  prevenuta 
la  suppurazione  del  fegato  , che  sembrava  non  potersi  altrimenti  evi- 
tare. iN oi  non  siamo  in  caso  di  poter  eoo  proprie  osservazioni  aggiun- 
gere a queste  lodi  , che  per  altro  non  van  soggette  a dubbio  alcuno; 
e forse  per  essersi  molto  tardi  everso  la  fine  della  malattia  usato  il 
mercurio  in  alcun5  infermi  che  ci  è occorso  di  medicare  , siamo  stati 
privi  di  sì  felice  effetto  in  quei  pochi  casi,  ne5  quali  era  slato  inutile 
il  metodo  comune»  Coloro  che  hanno  sperimentalo  più  volte  utile  il 
metodo  sudetto  , dopo  aver  premesso  il  salasso  in  poca  quantità  di 
sangue;  e facendo  usare  continuamente  rimedii  antiflogistici,  fanno  un- 
gere con  unguento  mercuriale  il  luogo  dolente , e somministrano  in- 
terna mente  il  calomelano  , ìu  modo  che  si  possa  ottenerne  la  saliva- 
zione in  brevissimo  tempo,  entro  il  quale  suole  ordinariamente  scom- 
parire il  dolore  : ma  dai  secondo  o dal  terzo  giorno  in  poi  sogliono 
ungere  l5  ipocondrio  sinistro  , e non  più  il  destro  , sopra  del  quale 
applicano  quindi  un  vescicatorio.  Siccome  però  1'  uso  così  irruente 
de5  mercuriali  nei  soggetti  deboli  eccita  una  eccessiva  salivazione,  tal- 
volta la  diarrea  , e perchè  il  mercurio  suol  piuttosto  nuocere  quando 
siavi  combinata  la  febbre  gastrica-nervosa  ; perciò  alcuni  han  pro- 
gettato di  potersi  utilmente  all5  uso  del  mercurio  in  tal  caso  combi- 
nare quello  delia  china  ; altri  han  consigliato  di  evitare  la  saliva- 
zione in  tali  soggetti  , e di  doversi  ricorrere  o a ribalte  dosi  di  mer- 
curio sublimato  , o al  solo  calomelano  unito  a china. 

L5epatitide  cronica  richiede  un  metodo  di  cura  comune  con  quello 
dell5  epatitide  acuta  ; nella  quale  però  dev5  esser  modificata  a norma 
della  violenza  maggiore  , e delle  cagioni  del  male.  Dunque  la  cro^ 
nica  esige  scarificazioni  locali.,  mignatte,  vescicatorii  a titolo  sola- 
mente di  rubelacienti  l5  uso  frequente  di  evacuanti  antiflogistici  , di 
bevande  subacide  con  qualche  poco  di  nitro  , o di  siero  , oppure  di 
latte  senza  butirro  ; clisteri  , vitto  vegetabile  «di  frutta  mature  , e 
qualche  volta  piccole  dosi  di  mercurio  dolce,  o finalmente  ì3  uso  di 
acquo  marziali. 

Gli  ascessi  del  fegato,  se  sembrano  poter  ammettere  baiato 
chirurgico  , se  dalla  minor  mobilità  del  tumore  si  possa  conchiudere 
la  coesione  del  tumore  col  peritoneo  , coesione  necessaria  per  assog- 
gettarlo a tale  operazione  , convien  presto  aprirli  , e prima  che  s?m- 
noìtri  di  più  la  consunzione  del  fegato.  Si  deve  guardarsi  di  prendere 
per  ascesso  l'enorme  dilatazione  della  vescica  del  fiele,  perchè  non 
si  cada  nell'altro  errore  assolutamente  fatale  di  aprirla.  Abbiamo  una 
volta  in  un  cadavere  trovato  inciso  ampiamente  l’intestino  colon  da 
no  Chirurgo  che  aveva  approfondito  molto  il  taglio  su  l5  ascesso  che 
erasi  formato  nel  lembo  inferiore  del  lobo  destro  del  fegato.  Aperto 
E ascesso  , devesi  medicarlo  secondo  le  regole  dell5  arte  chirurgica  „ 
principalmente  con  la  posizione  eretta  del  corpo,  e con  astergerlo  ad 
iniezioni  ; e conviene  destramente  procurarne  la  consolidazione  con 
1 uso  frequente  di  china. 

Quel  che  resti  a praticarsi  nello  scirro  e nell’  induramento  del 
fegato  j si  può  apprendere  in  altri  Trattati.  (1 1 3) 
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25i.JLja  milza  , viscere  aneor  arcano  ai  Biologi  , lo  è non  meno 
ai  Medici  nello  stalo  morboso.  La  posizione  , l’estensibilità  , la  con- 
nessione , e la  particolare  occultazione  di  questa  fra  il  diaframma  , 
lo  stomaco,  l’intestino  colon,  gli  archi  delle  coste,  e ’1  rene  sinistro 
situato  piu  in  alto  abbenchè  escluso  dal  peritoneo,  non  meno  elle  le 
ipotesi  elle  su  di  quest’  organo  architettarono  le  Scuole,  han  fatto  sì 
che  non  solamente  si  sono  alia  milza  innocente  imputati  diversi  mali 
delle  parti  qui  numerate  , ma  benanche  le  varie  aberrazioni  della 
mente  stessa  , e quasi  lutt’  i mali  che  l’ antichità  faceva  dipendere 
dall’  atrabile. 

Questo  viscere  spugnoso  è soggetto  a molte  affezioni:  talora  s’intur- 
gidisce e scende  a basso  quasi  per  un  periodico  flusso  e riflusso  , per 
influenza  di  malattie  di  altri  organi  : tale  altra  volta  cresce  enorme- 
mente di  volume  ; affezione  endemica  nell’  Insubria  , senza  manifesto 
infarcimento  della  sua  sostanza  , e spesso  cala  giù  fino  agl’  inguini  ; 
altre  volte  acquista  una  durezza  maggiore  quasi  callosa  , talvolta 
quasi  marmorea  , o ossea;  o cresce,  oppure  impicciolisce;  e talvolta 
s;  infiamma  , lo  che  però  ben  di  rado  si  è da  noi  e da  altri  osser- 
vato. 

§•  252.  Sintomi.  Tale  infiammazione  di  milza  chiamala  Spleni - 
tede  e molto  analoga  ali’epatitide  ($.  245.  24 7.);  e si  riconosce  quasi 
ai  medesimi  segui  , che  affettano  però  T ipocondrio  sinistro.  Ma  qui 
comparisce  la  febbre  , che  spesso  entra  con  orripilazione,  calore  con- 
tinuo , e talora  remittente  ; gran  sete  ed  ambascia  ; dolore  sotto  l’i- 
pocondrio , che  cresce  al  tatto  e nell’inspirazione,  e si  propaga  facil- 
mente alla  scapola  alla  mammella  ed  alla  clavicola;  dolore  or  acu- 
tissimo, or  ottuso  , e per  lo  più  trascende  il  lembo  delie  coste  spu- 
rie; dispnea  ; tosse  , e singhiozzo  quando  la  parte  superiore  deiia 
milza  comunica  ai  diaframma  1’ infiammazione,  e l’irritazione;  il  de- 
cubito molesto  sul  lato  sinistro  , e talvolta  anche  sui  destro  per  lo 
peso  accresciuto  eli’  essa  reca  poggiando  su  lo  stomaco  vicino  , e per 
1’  infiammazione  che  suol  partecipargli;  nausea  contiuua  , inclinazione 
al  vomito,  o vomito  abbondante  di  materie  biliose  , o tinte  di  san- 
gue; altre  volte  per  l’ infiammazione  della  parte  inferiore  della  milza, 
si  sente  un  dolore  quasi  nel  rene  continuo  ; costipazione  ostinala  del 
ventre  , e talvolta  manifesto  e pesante  tumore  della  milza  , sebbene 
non  ritenga  costantemente  la  stessa  forma.  (99) 

253.  Le  cagioni  quasi  medesime  che  promuovono  la  gastritide 
(§.  235.)  T enteritide  ($.  242.)  e l’epatitide  (§.  248.)  son  quelle  che 
sogliono  , sebbene  a raro  , provocar  la  spienitide.  Le  infiammazioni 
dei  fegato,  dello  stomaco  , del  diaframma  , del  pancrea  , dell’  inte- 
stino colon  , e del  peritoneo  sogliono  di  tempo  in  tempo  comunicarsi 
alla  milza;  e possiamo  ammirare  come  il  tanto  spesso  interrotto  flusso 
del  sangue  dalia  jnilza  al  fegato  , e la  frequente  remora  del  sangue 
medesimo  in  essa  non  vi  produca  ad  ogni  momento  quasi  1’  infiam- 
mazione. 
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§.  254.  La  spienitide  suol  tendere  ai  medesimi  termini,  e corre- 
re i pericoli  stessi  dell’epatitide  (§.  249.)  L’abbiam  veduta  felicemen- 
te risolala  con  abbondante  flusso  di  orina  , e con  metastasi  agli  oc- 
chi. Si  risolve  però  assai  meglio  per  mezzo  di  sudore  generale,  e di 
flusso  emorroidario.  11  vomito  di  materia  nericcia  o di  sangue  da  noi 
non  si  è mai  visto. 

La  suppurazione  della  milza  , che  si  può  riconoscere  per  mezzo 
de’ segni  descritti  ($.  249.);  e la  materia  purulenta  or  consuma  tut- 
to il  parenchima  del  viscere  , ora  si  scarica  nello  stomaco  e reca  il 
vomito  purulento  e sanguigno  ; or  nell’  intestino  colon  e produce  la 
diarrea  e ’l  flusso  splenico  ; or  nel  petto  e finanche  nel  polmone  } e 
manifesta  i segni  della  tise  purulenta  ; o nella  cavità  dell’addome; 
ovvero  resasi  la  milza  aderente  al  peritoneo  , e questo  restando  cor- 
roso , la  materia  sudetta  si  fa  strada  nei  muscoli  addominali  , dorsa- 
li , lombari,  od  anche  nel  rene;  e se  non  si  ottiene  il  sollecito  ram- 
marginamento  dell’  ascesso  , va  a terminare  con  la  tabe  splenica. 

L 'induramento  e lo  scirro  della  milza  in  conseguenza  dell’in- 
fiammazione ha  presso  che  tutt’i  segni  dell'  induramento  e dello  scir- 
ro del  fegato  , de’ quali  si  è fatto  parola  (§.  249.)  (no) 

$.  255.  La  cura  della  spienitide  richiede  un  metodo  non  diverso 
da  quello,  eh'  è stato  proposto  per  l’epatitide  (§.  ‘j5o)<  (u5) 
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$.  256.  I reni , che  separano  un  liquore  irritantissimo  nel  cor- 
po umano  , e son  forniti  di  un  sistema  di  vasi  molto  grandi  e poco 
distanti  dal  cuore  , se  n’eccettuamo  gli  effetti  dei  calcoli  sopra  di  es- 
si , vauno  forse  meno  delia  milza  (§.  25i)  soggetti  ad  infiammazio- 
ne. La  sperienza  propria  non  ci  autorizza  a confermare  che  questa 
malattia  in  generale  sia  frequente  nei  vecchi  > o negli  adulti  , più 
che  nei  giovani  e nelle  donne.  In  ogni  età  e sesso  si  va  sovente  in- 
contro a dolori  atroci  nella  regione  dei  reni  , non  senza  qualche  in- 
dizio d?  infiammazione  dei  reni  ; ma  sovente  si  è creduta  infiamma- 
zione dei  reui  o l’affezione  reumatica  de’  muscoli  lombari  e dei  le- 
gamenti intervertebrali,  o l’infiammazione  della  spinai  midolla  ($. 
141.)  , o l’ infiammazione  3 1’  irritazione  talvolta  dell’  intestino  colon 
nei  punti  ove  si  approssima  ai  reni  (<J.  240  , ) o finalmente  un  fero- 
ce e diuturno  spasmo  in  queste  parti.  Ma  se  pur  1’  errore  di  tal  dia- 
gnosi dichiara  non  molto  frequente  1’  infiammazione  renale  ; però  le 
storie  ci  suggeriscono  di  dover  sospettare  in  questo  viscere  un  'occulta 
suppurazione;  di  modo  che  questa  ben  ovvia  occasione  dell’uno  e 
dell’ altro  errore  ci  dimostra  l’importanza  di  ben  conoscere  questa 
malattia. 

§.  2 5j.  La  nefritide  adunque,  ossia  infiammazione  dei  reni  t 
e un  affezione  per  lo  più  febbrile  , con  dolore  di  questa  parte  o ar- 
dente ed  acuto , o ottuso  e pulsativo  , che  scende  obbliquameote  ver- 
so la  vescica  ; con  escrezione  spastica  di  orina  rossigna , o purilorme, 
© qualche  volta  scarsa  ; oppure  con  totale  soppressione  di  secrezione 
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di  orina  nei  reni  stessi  : ordinariamente  porta  nausea  , propensione  a 
vomitare  o vomito  , atrocissimo  dolor  colico  ; sovente  stupore  della 
coscia  , e dolore  o ritrazione  del  testicolo.  (u6) 

268.  Rare  volte  1’  un  rene  prima  deli/  altro  s’  infiamma  ; il 
sinistro  più  spesso  del  destro  ; e quello  reca  il  dolore  in  un  sito  un 
poco  più  allo  e posteriore.  Talvolta  quest'affezione  è preceduta  da 
I febbre  ; alle  volte  segue  ad  un  dolore  profondo  , ardente  , pulsativo 
nel  punto  più  alto  e posteriore  dell’  addome  , quasi  ai  confini  del- 
1’  ultima  vertebra  del  dorso  e delle  quattro  prime  lombari  , avanti 
alle  d ue  tilt. me  delle  coste  spurie,  ed  alla  distanza  di  circa  tre  dita 
traverso  dalla  spina.  11  dolore  incomincia  dall’  essere  piuttosto  ottu- 
so , teusivo,  e quasi  comprimente  ; quindi  si  fa  acuto,  ardente  e lan- 
cinante ; sovente  lungo  gii  ureteri  fino  alla  vescica  o dai  vasi  sper- 
matici e dall5  inguine  si  estende  al  teste,  che  trovasi  già  ritratto.  Ma 
il  dolore  e la  ritrazione  del  teste  , lo  stupore  o lo  spasmo  e la  ten- 
sione della  coscia  non  compariscono  quasi  in  alcun5  altra  infiamma- 
zione J se  non  in  quella  eh5  è provocata  dai  calcoli,  in  quest’affezio- 
ne dei  reni  si  soffre  stimolo  frequente  ad  evacuare  l’orina  , benché 
scarseggiarne  ; e questa  è o accesa  , o rossa  , o mista  di  sangue  di- 
scioltovi  jO  di  materia  purisimile;  oppur  è scolorata  ed  acquosa  quan- 
do è più  grave  iemale.  Nel  massimo  aumento  della  malattia,  e quan- 
do 1’  un  rene  e l’ altro  sono  travagliati  da  infiammazione  , questa 
disuria  renale  diviene  vera  iscuria,  ossia  abolizione  di  secrezione  del- 
i3  orina  , e questa  specie  di  lessivio  che  dovrebbesi  espellere  per  que- 
ste vie  _5  resta  rimescolata  nei  sangue.  E per  questa  ragione  , e per 
la  connessione  de'  nervi  renali  con  quelli  delio  stomaco  e degl’  inte- 
stini , ne  nascono  or  abbondanti  rulli  , nausea  , inclinazione  a vomi- 
to , copiose  flatuosità  , angoscia  , e dolori  colici  ; or  tenesmo  all’ano» 
costipazione  , e gonfiezza  o di  tutto  1’  addome,  o della  metà  del  lato 
affetto.  Se  1’  irritazione  avvenga  nella  pelvi  renale  per  materiale  cal- 
coloso atteso  il  sudetlo  nesso  dei  nervi  , ne  succede  il  dolore  e la  ri- 
trazione del  testicolo  • oppur  la  compressione  indotta  dal  rene  intu- 
midito ai  nervi  che  si  determinano  al  muscolo  psoas  ed  al  femore  , 
produce  in  questo  membro  stupore,  torpore,  spasmo  dolente  ^ edema. 
Frattanto  i lombi  si  accalorarlo  , risentono  un  dolore  che  cresce  sotto 
al  tatto,  ed  anche  al  solo  calore  del  ietto;  l’infermo  non  può  lizzarsi 
nè  camminare  in  piedi  •,  e non  può  giacere  in  altro  silo,  che  sul  dorso  ; 
a motivo  che  se  tenta  di  giacere  sui  lato  affetto  cresce  il  dolore',  e que- 
sto rendesì  intollerabile  se  mettesi  a giacere  sul  lato  opposto,  oppure  sui 
ventre.,  Ma  sebbene  in  questa  malattia,  come  nella  lambagine 3 i dolori 
ai  lombi  siano  atroci  , pure  1’  infermo  curvato  in  avanti  può  senza  si 
enorme  dolore  per  lo  più  eriggere  il  tronco.  Non  mancano  qui  tutt’i 
segni  della  lebbre  acuta;  e nell' aumento  dell’infiammazione  l’infer- 
mo è travagliato  da  orripilazione  generale  , d’  affanno  , da  costrizio- 
ne e convellimento  degli  estremi  , da  sudori  viscosi  , da  delirio  > da 
iipotimie.  In  tale  affezione  il  polso  da  principio  è pieno  e vibrante  ; 
ma  crescendo  man  mano  il  dolore  e lo  spasmo  ^ si  rende  contratto 
ed  esile , duro  ed  intermittente  : senza  che  da  questa  diversità  elei 
polso  e del  dolore  si  possa  desumere  se  la  sede  del  male  è nella  pel- 
vi ovvero  nella  sostanza  del  rene.  (102) 

25q.  Dividesì  la  nefrilide  , come  tutte  le  altre  infiammazio- 
ni , e suol  essere  or  flemmonosa  3 or  risipolacea.  1 reni  par  che  sia- 
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no  immuni  da  influenza  epidemica , meno  che  dalia  reumatica  ; eia 
febbre  ond  è accompagnata  quest*  affezione  infiammatoria  non  suole 
assumere  altro  carattere , che  l’infiammatorio.  Però  P affezione  infiam- 
matoria di  qu  esto  viscere  o è primaria ; o mollo  più  spesso  è secon- 
daria, c dipenderne  o da  calcoli  de’  reni , o da  materie  arenose.  Ab- 
biamo dato  un  cerino  deila  nefritide  occulta  (§.256.)  ; c questa  sem- 
bra potersi  riferire  sovente  alie  croniche , e confondersi  co*  dolori i 
lombali  , e coi  colici. 

§.  260.  Le  cagioni  enumerate  dai  Medici  sono  assai  più  nume- 
rose di  quelle  , che  realmente  inducono  Ja  ben  rara  nefritide.  Le 
principali  sono  , non  solamente  quelle  che  sogliono  eccitar  1’ infiam- 


mazione in  altre  parti  (§.  126.)  , e spezialmente  le  cadute,  i colpi 
le  concussioni,  le  violente  contusioni,  le  ferite  su  la  regione  lomba* 
re,  e forse  anche  l’equitazione  sforzata  e continuata  a lungo  , 


sforzi  enormi  che  si  fanno  a tronco  incurvato  per  innalzare  gravi  pe- 
si , il  raffreddamento  del  dorso  essendo  ancor  bagnati  i lombi  di  cal- 
do sudore  , un  acrimonioso  materiale  , sia  reumatico  , artritico  , me- 
tastatico ; ma  quelle  puranche  , le  quali  agiscono  immediatamente  so- 
pra i reni  , come  uno  spasmo  continuo  , P uso  delle  cantaridi  , del 
ineloe  majalis  (1)  , P abuso  di  vani  balsami  propinati  internamente- 
P infiammazione  , P ascesso  del  vicino  peritoneo,  della  milza  del 
fegato,  o dell’intestino  colon  ; la  carie  delle  vertebre,  la  frattura 
delle  coste  vicine  ai  reni  ; ma  più  di  ogni  altro  1’ accumolo  di  cal- 
coli ispidi,  acuti,  aspri,  o grandi  nella  pelvi  o nell’uretere,  con- 
correndovi la  concussione  di  qualche  corpo  ruvido  sotto  una  pletora 
qualunque  ; come  pure  la  ritenzione  forse  molto  lunga  della  orina 


jn  vescica, 


§.  261.  Pronostico . Della  nefritide  primaria  quando  è pruden- 
temente trattata  , si  può  fare  un  pronostico  don  fatale  : a meno  che 
un  rene  , o come  suole  avvenire,  ambidue  non  siano  sopraffatti  da 
furiosa  e grave  infiammazione.  Quando  proviene  da  calcoli  , o non  è 
curabile,  o va  soggetta  a funeste  recidive.  Se  P infermo  evacua  un’orina 
acquosa,  pura  e pellucida,  è segno  che  poco  bene  si  esegue  la  filtrazione 
dell’orma  nei  reni:  deve  succedere  la  risoluzione  del  male  per  quelle 
stesse  parti  ove  risiede,  in  coloro,  i quali  al  cessar  della  febbre,  e sen- 
z’aleuti indizio  d’incipiente  suppurazione,  emettono  l’orina  in  gran 
copia  , crassa  , quasi  simile  ad  una  pozione  diluita  di  calle  , o latti- 
ginosa , con  sedimento  pu riforme  ed  abbondante,  che  poco  dopo  cola 
a fondo.  Un  copioso  flusso  emorroidale  , o un  sudore  uguale  abbon- 
dante e tiepido  opportunamente  comparso  , promette  esito  felice. 

Quest’  affezione  facilmente  va  a terminare  còn  la  suppurazione 
e senza  che  l’infermo  ne  risenta.  Noi  però,  quando  sia  preceduta 
una  non  ambigua  nefritide  , possiamo  riconoscerla  anche  ai  segni  de- 
scritti  (5.  128.)  ; purché  non  si  voglia  prematuramente  o inferire 
1 impiagamento  dei  rene  dalla  sola  comparsa  di  un  abbondante  pu- 
risimde  e fetido  sedimento  nelle  orine,  o dalla  mancanza  di  questo 
dedurre  la  mancanza  deli’  impiagamento  dei  iene.  Il  pus  raccolto  in 
questo  visce. e facilmente  ne  sgorga,  più  che  da  qualunque  altff  or- 
gano , per  lo  proprio  peso  per  mezzo  degli  ureteri;  ed  appena  forma- 
to , vien  trasportalo  dal  torrente  delie  orine  ; onde  avviene  che  que- 


(1)  Meloe  majalis  di  Lina.  Specie  di  scarabeo. 


sto  flusso  continua  per  molti  armi  , alle  volte  seinz’  alcun  sintomo  di 
febbre  etica , lomentata  e provocata  dal  pus  riassorbito.  Ma  sovente 
i reni  ricevono  da  altre  parti  remote  la  materia  puriforme,  e i. Espel- 
lono : o si  è osservato  eh©  talvolta  i reni  occupati  da  cronica  fieno- 
si , senza  esulcerazione  alcuna  , gemono  un  umor  puri/orme  128. 
269«  ) , come  noti  di  rado  accade  nella  vescica  orinaria  (§.  2 65.)  : 
oppure  finalmente  quel  liquore  puriforme , od  anche  il  pus  mede- 
simo suol  gocciolare  dalla  prostata  , e mischiato  e manifestandosi 
nelle  orine  non  può  esso  dare  un  argomento  legittimo  a doversi 
dai  forse  preceduti  dolori  nei  lombi  desumere  d’  essersi  formala  la 
suppurazione  al  rene  ; suppurazione  che  non  può  essere  dimostra- 
ta nè  dall’intimo  mescuglio  di  una  materia  bianchiccia  con  Feri- 
na nè  dalla  troppa  viscosità  di  quella.  All’opposto  la  storia  del- 
le sezioni  patologiche  ci  fornisce  esempli  idi  vere  vomiche  io  que- 
sto viscere  , senza  essersi  mai  veduta  traccia  di  marcia  nell’orma.  A 
noi  è occorso  di  osservare  il  rene  suppurato ; ed  occupati  da  1100  pic- 
cola piaga  e da  scirri  la  'vescica  medesima  e la  prostata.  ; in  questo 
caso  non  era  preceduto  sintomo  alcuno  di  nefritìde  ; per  cui  non  a- 
vevarno  mai  sospettato  di  suppurazione  del  rene  , ma  solamente  del- 
F affezione  della  vescica  , di  cui  avevamo  cercato  e rinvenuto  i segni 
e per  F intestino  retto  e per  l’uretra.  Intanto  questo  pus  acre  , stil- 
lando dal  rene  in  vescica  , può  sommuovervi  irritazioni  , e contrazio- 
ni spasmodiche  ; può  mentire  una  malattia  primaria  e locale  di  que- 
st” organo  ; e può  , come  si  suol  osservare  non  di  rado  , convertirsi 
la  materia  sudetla  in  mia  massa  consistente  e dura  , e quindi  men- 
tire un  calcolo  rinchiuso  in  una  ciste  particolare. 

Si  deve  porre  attenzione  sopra  molti  segni  riuniti  od  almeno  i 
più  sicuri  della  suppurazione  renale  ; fra  i quali  sariano  : la  non 
ambigua  diagnosi  dell;-  preceduta  nefritide  , la  mancanza  dei  segni 
di  lodevole  risoluzione  ; la  diminuzione  dei  dolore  e della  febbre 5 il 
passaggio  del  dolore  a brevi  intervalli  in  un  dolor  pulsativo;  la  sen- 
sazione di  un  corpo  grave  come  appeso  che  avesse  F infermo  quan- 
do è obbligalo  a giacer  curvo  sul  ventre  o talvolta  sul  iato  oppo- 
sto per  tenere  il  sito  affetto  al  di  sopra  ; con  orripilazioni  interrotte 
da  dolori  , con  febbre  lenta  che  decorre  senza  alcun  ordine,  e con 
sintomi  di  tabe  purulenta.  Alle  volte  si  manifesta  chiaro  ai  lombi 
il  tumor  fluttuarne  della  vomica  renale  ; o comparisce  sopra  la  re- 
gione lombare  stessa  l’edema,  il  quale  indica  l’ascesso:  si  han- 
no altri  meno  ambigui  segni  ancora  nell’  accresciuta  difficoltà  di 
orinare  a o nell’ escrezione  della  stessa  orina  talora  molto  fetida  e pu- 
rulenta. 

Tale  'vomica  dei  reni , secondo  la  sede  diversa  che  occupa  , e 
secondo  la  maggiore  o minor  resistenza  delie  parti  vicine  , talor  con- 
suma tutta  la  sostanza  del  rene,  di'  modo  che  di  questo  non  trovasi 
nel  cadavere  altro  che  la  membrana  esterna  , o il  sacco  della  pelvi  ; 
altre  volle  non  limitandosi  alla  sola  pelvi  renale  si  rompe  al  di 
fuori  , e la  materia  puriforme  o la  marcia  stessa  unitasi  aiF  orina  , 
si  fa  strada  attraverso  i lenti  e cellulosi  interstizi!  dei  muscoli  Ioni- 
J*n  , e de’  crurali  interni  ; e corrodendo  verso  il  di  dentro  dell’ad- 
dome il  peritoneo  allor  morbosamente  innestato  con  dei  visceri  da  se 
contenuti  , va  a scaricarsi  nel  fegato,  nella  milza;  oppure,  come 
non  ha  molto  ci  è toccato  di  osservare  ^ va  ad  evacuarsi  insieme  con 
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Forma  per  1’  intestino  colori  e quindi  per  Pano.  Nel  primo  caso  si 
evacuano  le  orine  con  marcia  , e talvolta  con  calcoli  ; e vi  resta  un 
ulcere  sordido  e fistoloso  , quindi  restìo  oppure  incapace  di  cura 
che  facilmente  degeneia  in  cancrena  , ed  il  quale  va  tante  volte  a 
caricare  le  vertebre  vicine.  Altre  volte  la  fistola  corrispondendo  col 
rene  già  suppurato,  fino  a che  non  lo  consuma  totalmente,  fa  quasi 
le  veci  di  uretere  j e si  mantiene  lungo  tempo  aperta  , senza  molto 
danno  della  vita.  Sappiamo  di  essersi  talvolta  aperio  esternamente 
P ascesso  del  rene  , e di  essersi  per  questa  via  evacuati  i calcoli  in- 
sieme con  orina  purulenta  ; ma  dopo  poco  tempo  ha  perforato  anche 
V intestino  colon  , e si  è evacuata  P orina  purulenta  con  flati  ed  e- 
scrementi  , non  solamente  per  la  via  dell’ano  , ma  puranche  a tra- 
verso la  piaga  esterna  formatasi  nei  lombi  o negl’ilei.  Tale  altra 
volta  oppilata  l’apertura  delFulcere  del  rene  o da  una  marcia  mol- 
to densa,  o da  grumi  di  sangue  , o da  materie  fecali  , o da  altro  , 
ricompariscono  spesso  spesso  e la  febbre  ed  i sintomi  di  acutissima 
nef nitide  ; fintanto  che  , ripristinatosi  il  libero  sgorgo  della  marcia  , 
vanno  quelli  nuovamente  a calmarsi. 

La  nefritide  ; come  le  altre  infiammazioni  , ben  di  rado  va  a 
degenerare  in  scirro  ; il  quale  da  qualunque  cagione  possa  esser  gene- 
rato,, non  è male  tanto  frequente  nella  specie  umana.  Intanto  però 
se  , mancando  i segni  della  risoluzione  , o della  suppurazione  , resta 
in  quest’organo  una  durezza  manifesta  al  tatto  ^ ma  indolente  ,•  se 
all’infermo  sembra  di  tenere  un  corpo  quasi  sospeso  nel  ventre  co- 
me vuoto  , e se  ha  stupore  nei  femori  , impotenza  di  muover  la 
gamba  , o se  zoppica  , se  poco  orina  , e se  tutto  il  resto  del  corpo  è 
di  un  abito  quasi  edematoso  ; allora  non  restavi  a dubitare  di  scir- 
ro latente  nel  rene  ; il  quale  scirro  si  è veduto  acquistare  talvolta 
enorme  volume. 

Dai  segni  altrove  descritti  ($.  i3o)  si  può  antivedere  il  termine 
molto  funesto  della  nefritide  in  cancrena  : si  può  riconoscerla  poi 
già  esistente  alla  violenza  della  febbre  antecedente  , al  sommo  ab- 
battimento delle  forze  vitali  , ai  deliquii  di  animo  , al  sudore  fred- 
do , al  polso  picciolissimo  frequente  ed  intermittente  , alla  calma  re- 
petina  dei  dolori,  ai  delirii,  al  singhiozzo,  al  vomito  perenne,  alla 
completa  soppressione  del  l’orina  , o alla  escrezione  di  orina  fetentissi- 
ma , nericcia  , ed  intorbidata  da  livide  caruncole.  (io3) 

§.  262.  La  cura  della  nefritide  non  dev’  esser  diversa  da  quel- 
la delle.-altre  infiammazioni  ($.  i33)  ; conviene  astenersi  dall*  uso  di 
cantaridi,  essendosi  già  riconosciuta  l’azione  irritante  di  queste,  la 
quale  non  può  essere  abbastanza  attutita  dalla  canfora.  Son  sospetti , 
ed  in  gran  dose  son  nocivi  i rimedii  salini  , ed  i diaforetici  ; i qua- 
li talvolta  accrescono  anche  nei  sani  la  sensibile  acrezza  dell’  orina , 
e stimolano  eccessivamente  la  sostanza  irritabile  del  rene  infiammato. 
Nuoce  la  troppo  lunga  astinenza  dai  cibi  , se  almeno  non  vi  si  sup- 
plisca in  certo  modo  con  le  bevande  : e le  pozioni  che  si  bevono  sia- 
no tiepide  piuttosto  , che  fredde  , ed  a dosi  ripartite.  Bisogna  che 
1’ infermo  , per  quanto  gli  sarà  possibile,  eviti  il  calor  del  letto  , 
e la  giacitura  sui  dorso.  I clisteri  abbencbè  pur  troppo  necessarii  , 
debbono  esser  frequenti  ina  in  poca  quantità  , e particolarmente  di 
olio  tiepido  ; a motivo  che  quando  sono  in  gran  quantità  possono  fa- 
cilmente accrescere  ia  compressione  sul  iene  vicino  , molto  piu  se  il 
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rene  affetto  è il  sinistro.  Sono  paranco  indicati  i miti  e non  irritami 
eccoprotici , spezialmente  di  manna  , o di  olio.  Convien  moderare  il 
vomito  sintomatico  con  emulsione  arabica  , e con  pozioni  tiepide. 

Secondo  la  violenza  del  male  9 si  può  attendere  il  massimo  pro- 
fitto dalla  flebotomia.  Dopo  di  questa  , si  può  praticare  su  i lombi 
prodigalmente  le  scarificazioni  profonde  , e le  coppe  ; come  pure  si 
deve  applicar  delle  mignatte  intorno  all’ano,  od  alle  parti  puden- 
de j se  vi  è stata  soppressione  di  consueto  flusso  emorroidario  , o del 
mestruo.  Giova  ungere  senza  violenza  e spesso  i lombi  con  linimento 
volatile  , o con  olio  comune.  Se  la  malattia  non  derivando  da  cal- 
colosi materiali  si  arrivasse  fin  dal  principio  a curarla  , dopo  il  pri- 
mo salasso,  potrebbesi  con  giudizio  applicare  su  i lombi  le  bagnatu- 
re fredde  : ma  molto  a rado  ci  occorre  di  andare  a medicare  fin  dal 
principio  questa  malattia  ; ed  è molto  oscura  la  diagnosi  di  tal  ma- 
lattia da  potersi  distinguere  all’istante  se  provvegga  o nò  da  calcoli  : 
die  però  essendo  già  troppo  inoltrata  , si  può  più  sicuramente  mo- 
derar lo  spasmo  attuale  e ben  troppo  feroce  con  fomenti  tiepidi  , e 
spezialmente  con  semicupii.  Frattanto  si  mettano  in  uso  rimedii  de- 
mulcenti , come  fra  questi  1’  emulsione  arabica  , il  decotto  di  orzo  , 
o di  radici  di  salep , di  saponaria  , ec.  con  mele:  bisogna  astenersi 
dal  nitro  9 perchè  dato  in  picciole  dosi  non  giova  , e troppo  nuoce 
in  dosi  avanzate. 

Non  approviamo  l’uso  dell’  oppio  nella  nef ridde  vera  ossia  idio- 
patica , fuorché  dopo  aver  fiaccata  l’infiammazione  col  mezzo  del  sa- 
lasso , per  quindi  attutire  la  residuale  eccessiva  sensibilità.  I rimedii 
oppiati  possono  aver  luogo  talora  nella  nefritide  prodotta  da  calcoli 
ma  sotto  alcune  circostanze  , di  cui  si  larà  l’ esposizione  in  altra 
luogo. 

Se  si  dichiarano  i segni  di  suppurazione  al  rene  (§§.  128.  261.), 
allora  , tralasciato  il  metodo  antiflogistico,  fa  d’uopo  secondo  le  re- 
gole sposte  (jj.  i34),  favorire  industremente  la  suppurazione  col  mez- 
zo di  cataplasmi  e di  fomenti  mollitivi.  Si  può  desiderare  , ma  non 
procurare  con  l’arte  , che  la  vomica  si  scarichi  in  vescica.  Se  que- 
sto aiuto  ottener  non  si  possa  dalla  natura  , si  deve  far  l’operazione 
della  riefrotomia  su  la  parte  , subito  che  il  rene  ben  pieno  di  mar- 
cia siasi  manifestato  5 e quindi  conviene  con  la  maDo  chirurgica  eva- 
cuare astergere  e consolidare  la  ben  profonda  piaga.  Conveoghiamo 
che  in  tal  caso  nulla  devesi  irnientemente  praticare  5 ma  se  non  si 
voglia  presto  accorrere  a salvar  i’ infermo  con  la  sollecita  apertura 
di  quell’  ascesso  , non  sappiamo  qual  emolumento  rìtrar  si  possa  dal 
differirla.  L’apertura  spontanea  della  vomica,  e quindi  lo  scarico» 
della  marcia  entro  la  cavità  dell’  addome  , od  in  altri  visceri  (meno» 
che  nel  colon,  sebbene  rarissime  volte  avvenga),  o fra  gl’  interstizi^ 
de*  muscoli , arreca  quasi  sempre  certa  sebbene  talvolta  lenta  morte 
(§.  261). 

Se  la  marcia  si  evacua  con  l’orina  dai  reni,  conviene  sommini- 
strare all’infermo  vitto  piuttosto  nutritivo,  latte  di  asina  od  altro 
simile  appena  munto  A decotti  mucilaginosi  addolciti  con  mele  ■ come 
pure  si  deve  far  uso  di  china,  di  acqua  di  calce,  di  Seitzer  , o df 
altra  somigliante.  L’  azione  dei  balsamici  molto  valida  sopra  i reni  è 
sospetta  ; e quando  v’  è febbre  , è dannosa  : mancando  la  febbre  , si 
può  tentare  l’estratto  acquoso  di  mirra  con  quello  di  china  con  poca 
quantità  di  balsamo  di  Copaive.  14 


Manchiamo  ancora  di  qualche  rimedio  , che  potessimo  raccoman- 
dare ue  Ilo  scirro  , o nella  cancrena  dei  reni.  (107) 

GENERE  Vili. 

Cistitide . 

s63.  Son  conosciute  poco  le  malattie  a cui  van  soggetti  i cana- 
li , che  dai  reni  alla  vescica  orinaria  si  portano  : ma  le  osservazioni 
istituite  su  i cadaveri  ci  avvisano  che  posson  quelli  enormente  dila- 
tarsi , od  ostruirsi  , infiammarsi  , suppurare  , o rompersi  finanche. 
Per  lo  mezzo  degli  ureteri  possono  i reni  alla  vescica,  e questa  a quel- 
li facilmente  comunicar  1’  infiammazione.  Ma  questo  ricettacolo  del- 
V orina  dotato  di  gran  sensibilità  , non  rare  volte  è preso  da  in- 
fiammazione tutta  propria  : e sebbene  tale  infiammazione  molto 
spesso  osservasi  essere  sintomo  di  altre  malattie  , e d’ indole  risipo- 
lacea  , pure  la  vescica  alle  volte  è sorpresa  da  infiammazione  pri- 
maria , o da  flemmonosa  : e siccome  1’  una  e V altra  di  queste  co- 
stituiscono frequentemente  un’  affezione  acutissima  ^ cosi  non  di  ra- 
do la  vescica  incorre  nella  infiammazione  cronica  , limitata  ordina- 
riamente alla  interna  superficie. 

264.  Cistitide  dicesi  la  infiammazione  di  quest*  organo  ($. 
263.)  ; ed  è rappresentata  principalmente  da  febbre  , da  dolore  lan- 
cinante e per  lo  p:ù  profondo  nella  regione  ipogastrica  o nella  pel- 
vi , da  stimolo  gravativo  acuto  e spesso  vano  di  evacuar  le  orine  e 
da  frequente  incitamento  al  vomito.  (108) 

§.  2 65.  Oltre  ai  sintomi  ordinariamente  pedissequi  delle  infiam- 
mazioni (J.  124.),  la  cistitide  ne  ha  degli  altri  proprii  ; i quali  par 
che  non  poco  differiscano  tra  loro  , a conto  della  sede  varia  dell’in- 
fìammazione  alla  vescica  , e della  natura  della  febbre.  Essa  o è dif- 
fusa per  tutto  il  corpo  della  vescica  , non  però  fin  dal  principio  , 
oppure  ne  occupa  una  sola  parte  , cioè  o laterale  , o anteriore  , o 
posteriore  ossia  l’alto  fondo,,  o finalmente  la  parte  bassa  , o la  cer- 
vice. L’ infiammazione  alquanto  profonda  nei  lati  della  vescica  , stri— 
gnendo  gli  orifizii  degli  ureteri  che  obbliquamente  scendono  fra  le  sue 
membrane  , oltre  che  produce  l’ardore  e ’i  dolore  della  vescica  , 
impedisce  o in  tutto  o in  parte  lo  scolo  dell’orma  in  vescica;  e nel- 
1’  uretere  otturato  e disteso  dalle  orine  accumolatevi  sino  alla  gros- 
sezza dell7  intestino  tenue  (come  1’  abbiamo  alcune  volte  osservato  nei 
cadaveri  disteso  anche  per  altre  cagioni)  , produce  dolori  che  obbli- 
quamente  ascendono  al  rene  , e talvolta  con  manifesto  tumore  di  quel 
condotto  ; e genera  pur  nel  rene  corrispondente  sintomi  non  meno 
urgenti  di  pienezza.,  distensione,  e d’irritazione.  Quando  tutto  ciò 
avvenga  in  arnbidue  i lati  , resta  onninamente  vuota  di  orina  la  ve- 
scica, sopprimendosi  l’operazione  dei  reni;  e per  lo  ristagno  dell’ori- 
na  nei  reni  e nella  pelvi  renale  , proviene  o la  pronta  rottura  o la 
mortale  cancrena  di  questi.  Se  l’infiammazione  occupa  più  la  parete 
anteriore  della  vescica  , si  sente  la  durezza  sul  pube  , ed  il  dolore 
cresce  moltissimo  sótto  il  tatto  : se  n’  è affetta  la  parte  posteriore 
nelle  femmine  si  avranno  leggieri  sintomi  d’  infiammazione  delG  ute- 
ro , unitamente  a quei  delia  cistitide  ; e negli  uomini  vi  saranno  sin- 


tomi  cT  infiammazione  dell’  intestino  l'etto  e senso  di  compressione  so- 
pra di  quello  , costipazione  di  ventre  tenesmo  , o dolori  acuti  tensivi 
e pulsanti  dei  vasi  emorroidarii.  Seda  vescica  è più  infiammala  nel- 
inailo  fondo  non  può  temersene  molta  difficoltà  di  espellere  la  ori- 
na , per  la  contrazione  non  eccessiva  della  parte  infiammata  .»  ma  at- 
tesa la  diminuzione  di  capacità  della  ciste  , e la  somma  irritabilità 
del  viscere  intero  , risentesi  continuo  stimolo  di  orinare  per  ogni  me- 
noma quantità  di  orina,  e prestamente  si  espelle  , se  pur  non  l’im- 
pedisca la  consensuale  e spasmodica  contrazione  della  cervice  della 
vescica.  Se  ne  è attaccato  il  collo  come  la  parte  più  doppia  e più 
esposta  alle  cagioni  infiammatorie,  si  ha  dolor  fisso  ed  insoffribile  al- 
la regione  del  perineo  ; e soppressa  perciò  l’escrezione  dell’ orina  , si 
solleva  quel  tumore  ovale  e bislungo  dal  basso  dell’addome,  in  que- 
sto più  che  in  ogni  altro  caso  di  cistitide  : dippiù  per  entro  dell’  in- 
testino retto  andandosi  ad  esplorare  col  dito,  incontrassi  tumore  do- 
lente alla  pressione  , e che  oppone  un  ostacolo  all’ evacuazione  delle 
fecce  indurite  per  lo  ritardo  , e produce  il  tenesmo  ; e se  vogliasi 
tentare  d’introdurre  il  catetere  nell’uretra  , si  susciteranno  ferocissi- 
mi dolori,  e non  si  riuscirà  d’  introdurlo  in  vescica. 

Intanto  sebbene  questa  varietà  dei  sintomi  nella  cistitide , dipen- 
dente dalla  varietà  di  sede  della  infiammazione,  sia  ben  distinta  nel 
principio  (specialmente  lento)  della  malattia  ; pure  nell’aumento  e 
nella  estensione  di  questa  concorrono  quasi  tutt’  i sintomi;  e questi 
sono  indicibile  dolore  ed  ardore  nella  regione  ipogastrica  , nella  pel- 
vi intera,  nei  lombi,  negli  ureteri  nel  perineo,  nell’ ano  , e finan- 
che nel  colon  ; perpetuo  stimolo  ad  orinare  , il  quale  esaspera  i do- 
lori ; difficilissima  quindi  totalmente  intercettata  escrezione  dell’  ori- 
na , tensione  dell’addome  , dolore  quasi  colico,  rutti  continui,  nau- 
sea , stimolo  a vomitare,  vomito  dì  materie  biliose  o verdastre,  sin- 
ghiozzo , continua  agitazione  dei  membri  , delirii  , veglie  , sopore  , 
e convulsioni.  Tuttavia  la  flogosi  superficiale  ed  interna  della  vesci- 
ca è per  lo  più  risipolacea  , e suoi  durare  par  qualche  mese.  Ma 
quando  1’  affezione  della  vescica  è violenta  , 1’  orina  è fiammeggian- 
te , tenue  , acquosa  , e spasmodicamente  si  evacua  : mentre  in  circo- 
stanze meno  urgenti,  con  le  orine  si  espelle  un  materiale  molto  bian- 
chiccio , o giallognolo  , tenacissimo  , pu riforme  , fetido.  La  febbre 
nel  primo  caso  è più  veemente  col  polso  duro  frequente  pieno  verso 
la  fine  ristretto  e piccolo  ; nel  secondo  caso  è molto  leggiera  o 
nulla.  (109) 

§.  266.  Le  cagioni  della  cistitide  sono  congeneri  con  quelle  delle 
altre  infiammazioni  (§.  125)  , principalmente  con  quelle  della  nefri- 
tide  (§.  260.)  ; e per  lo  più  si  può  attribuirle  alla  irritazione  di  cal- 
coli o di  arenole  arretrate  in  questa  cavità.  Una  delle  cagioni  non  ra- 
re a disporre  la  vescica  alla  flogosi  è la  soppressione  o 1*  aberrazione 
dei  mestrui  , dell’  emorroidi  ; una  pletora  locale  qualunque  determi- 
ta  in  queste  sedi  con  V equitazione  , con  l’andare  in  carrozza,  conia 
concussione  del  corpo.  Qui  pure  si  riferiscono  : l’ infiammazione  o là. 
suppurazione  e le  piaghe  delle  parli  contigue  ovvero  corrispondenti 
alla  vescica  , cioè  de’  reni  , degli  ureteri  , dell’  uretra  , della  vagi- 
na , del  perineo,  della  prostata,  delle  vescichette  seminali.,  dei  lan- 
iero , dell’  intestino  retto  , del  colon  , del  peritoneo  ; la  frattura  , 

V incisione  , la  carie  degli  ossi  del  pube  ; le  contusioni  , gli  urti , le 
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cadute  su  di  uu  corpo  duro  contro  il  perineo  ; F ernia  delia  vescica, 
le  ferite  , la  lacerazione  di  questa  nel  taglio  , o nell'  estrazione  del 
calcolo,  specialmente  quando  questo  è voluminoso;  la  forte  compres- 
sione pel  capo  del  feto  nel  pano  difficile  , o per  l’applicazione  del 
forcipe  fatta  su  qualche  punto  della  vescica  , più  di  tutto  al  collo, 
o su  1’  uretra  ; F orina  sanguigna  , la  blennorrea  il  flusso  bianco  in- 
tempestivamente soppressi  ; qualunque  materiale  acrimonioso  , scab- 
bioso , venereo  , blennorroico  , ulceroso  erpetico  , metastatico  , risi- 
polacco  , ma  più  di  ogni  altro  il  reumatico,  depositato  nella  vescica  ; 
l’abuso  di  contaridi  applicate  internamente  o esternamente,  o di  diu- 
retici irritanti  ; lo  spasmo  diuturno  della  vescica  , ed  accompagnato 
da  forti  dolori  ; la  continua  ed  imprudente  applicazione  di  cateteri  , 
e di  candelette,  la  diuturna  ritenzione  dell’ orina,  ec. 

§.  267.  Pronostico.  La  cistìtide  è malattia  molto  pericolosa  : per 
Sa  tessitura  molto  sensibile  e membranosa  della  vescica  , e per  F in- 
dole putrescente  del  liquido  che  riceve  e contiene  , va  sollecitamen- 
te a terminare  con  la  paralisi  , o con  la  cancrena  della  vescica  stes- 
sa annunziata  da’ segni  descritti  (§§.  i32.  261.)  Questa  malattia,  pur- 
ché non  sia  perennemente  fomentata  da  irritazione  de’ calcoli  , o da 
qualche  ostacolo  inerente  nella  prostata  , o nell’uretra,  del  quale  si 
farà  menzione  in  altro  luogo,  passa  in  risoluzione  ad  esempio  della 
nefritide  ($.  261.)  per  abbondante  e puriforme  orina  con  .sedimento 
bianco  e leggiero , e talora  tenacissimo  , e per  profusi  uguali  e vapo- 
rosi sudori.  Suole  spesso  risolversi  anche  all’impensata  questa  infiam- 
mazione al  comparir  su  la  cute  una  risipola  non  vaga  , ma  perma- 
nente per  molti  giorni  ; nel  qual  mentre  si  abbassa  il  tumore  della 
vescica  , questa  si  ammollisele  : scade  la  febbre  , ed  il  ventre  si  ria- 
pre. Benché  F infianjmazione  abbia  talvolta  sì  benigna  risoluzione  , 
spesso  però  nella  vescica  rimane  un  certo  tumore  per  qualche  tempo, 
con  incontinenza  di  orinare  , od  almeno  con  una  certa  impotenza  di 
ritenere  per  qualche  tempo  F orina. 

Fra  le  condizioni  descritte  ( §§.  128.  261.),  anche  nelle  infiam- 
mazioni della  vescica  succede  la  suppurazione  , benché  molto  più 
rara  che  la  cancrena.  Subito  che  la  suppurazione  è completa  , ten- 
de a quelle  vie  stesse  di  cui  si  parlò  nella  metritide  ( §§.  227.  ) : 
e se  F ascesso  non  si  apre  nella  vescica  e non  si  scarica  per  l’uretra, 
con  fatale  evento  o si  rompe  nelF  intestino  retto  ( §.  243.)  , oppure 
nel  perineo,  0 fin  dentro  I’  utero  (§.  227.),  o nel  peritoneo,  o den- 
tro altri  visceri  rimasti  innestati  alla  vescica  per  effetto  della  prece- 
duta infiammazione  ; e finalmente  nella  cavità  stessa  dell’  addome  , e 
della  pelvi  , onde  ne  segue  sollecita  morte.  Se  mai  la  materia  puri- 
lorme  si  vegga  uscire  con  l’orina  per  l’uretra  ; perchè  questo  avve- 
nir puote  sotto  una  semplice  flogosi  de’  reni  non  meno  ( §.  261.  ), 
che  della  vescica  stessa  ($.  265),  e perchè  non  di  rado  dall’ascesso 
della  prostrata  , o delle  'vescichette  seminali  un  vero  pus  può  mi- 
schiarsi con  l’orina  che  passa  per  l’uretra  , s’incontra  spesso  non 
piccola  difficoltà  nella  diagnosi  dai  medici  ; i quali  quando  non  ese- 
guiscono accuratissimo  esame  dei  sintomi  precedenti  , cadono  ben  o - 
vente  in  gravi  errori.  Abbiamo  osservato  scorrere  fuori  per  molti 
mesi  insieme  con  le  orine,  senza  pericolo  e sospetto  di  piaga  interna, 
una  materia  molto  simile  alla  marcia  e molto  tenace,  somministrata 
da  un  materiale  acrimonioso  reumatico  trasportato  nella  vescica  , o 


da  una  cronica  ffogosi  di  questo  viscere,  o tante  volte  dai  vasi  ernor- 
roidarii  , e come  da  corizza  e da  catarro  infiammatorio  della  ve- 
scica medesima.  Già  si  è accennalo  , che  gii  ascessi  della  prostata  e 
dell5  uretra  gocciolano  per  questa,  inducendo  continuo  e talvolta  nes- 
suno stimolo  ad  orinare  ; e che  quelli  della  vescica  vi  scaricano  del 
materiale  purulento  insiem  coll’orma  ; ma  abbiam  veduto  in  un  me- 
desimo soggetto  combinata  la  suppurazione  della  prostata  e della  ve- 
scica ; ed  allora  la  vescica  sovente  , per  avere  un  tumore  ineguale 
nella  cervice  , non  può  perfettamente  chiudersi  *,  per  cui  , prima  ch^ 
da  essa  ancor  fluisca  1’  umore  purulento  può  1’  umore  che  geme  dal- 
1’  ascesso  della  prostata  in  tragittando  per  l’uretra  mescolarsi  cou  l’o- 
rina ? e può  erroneamente  supporsi  un  prodotto  della  vescica.  Final- 
mente si  può  non  equivocamente  riconoscer  quest’ affezione  atrocissima  , 
se  dopo  essersi  vinta  la  nefritide  , resta  iusoffribil  patimento  nel 
pettignooe  e nel  cavo  della  pelvi  e costantemente  in  un  punto  di 
queste  parti,  con  perenne  disuria  e difficoltà  d’orinare,  o con  incon- 
tinenza dell’  orina  y se  per  lungo  tempo  si  evacua  una  materia  puru- 
lenta e fetida  , con  emaciazione  del  corpo  , e con  manifesta  e lenta 
febbrelta  (§.  128.);  se  esplorandosi  per  1’  ano  o per  la  vagina  , la 
pressione  del  dito  desta  un  dolore  ardente  ed  insoffribile  sempre  iti  un 
medesimo  punto  della  vescica. 

Le  numerose  osservazioni  dei  medi  ci  attestano  di  essersi  trovati 
induramenti  e callosità  nella  vescica,  spezialmente  alla  cervice  di  es- 
sa : quali  affezioni  siccome  possono  a ver  origine  sovente  da  altre  e 
croniche  cagioni  , così  pure  derivano  spesso  dalle  infiammazioni  più 
di  tutto  lente,  suscitate  da  qualche  specifica  acrimonia.  Che  la  ci- 
slilide  abbia  degenerato  in  callosità  o scirro  della-  vescica  si  può  de- 
sumere  dai  segni  comuni  di  tali  affezioni  ($.  129,),  dal  tatto,  e dal- 
l’esplorazione fatta  per  la  vìa  dell’ano  o della  vagina  ; come  pure 
da  un  peso  molesto  ai  perineo,  e dall’alterazione  delle  funzioni  pro- 
prie di  questo  viscere  , cioè  della  ricezione  ritenzione  ed  espulsione 
deli’ orinai  alterazione  che  sarà  diversa  secondo  la  diversità  della  se- 
de e della  estensione  dell’  indurimento.  Si  è osservato  che  la  vescica  , 
crescendo  in  doppiezza  e densità  li  suoi  pareti  , può  acquistare  una 
mole  enorme  , sino  a montar  quasi  ali’  ombelico  5 come  in  una  fem- 
mina restarono  ingannali  Professori  di  molta  sperlezza  , credendola 
scirro  dell’utero  QjJ.  225.).  Noi  abbiam  veduto  una  vescica  talmente 
callosa  nella  sua  anterior  parte  riguardante  il  pube,  che  sorpassando 
la  pelvi  pretuberava  nella  regione  ipogastrica  in  altezza  ed  in  lar- 
ghezza , nella  qual  singolare  affezione  di  tal  viscere  quella  parte  del- 
la vescica  che  ne  resta  immune  , non  può  non  esser  mostruosamente 
distesa  , e quindi  sperimentar  delle  difficoltà  nell5  evacuare  o nel  ri- 
tenere il  liquor  che  vi  giunge;  e deve  in  sensi  diversi  agire  sopra  le 
parti  circostanti.  Abbiam  veduto  che  per  tale  induramento  delia  ve- 
scica gl’  infermi  ora  van  soggetti  alla  ritenzione  , ora  alla  espulsione 
involontaria  dell’  orina  ; e talvolta  ed  all’  un  inconveniente  ed  al-* 
1’  altro  , non  senza  eccessiva  distensione  e rischio  di  paralisi  della  ve* 
scica. 

La  cancrena  fatale  della  vescica  è manifestata  dai  segni  genera- 
li della  cancrena  (§■.  i3o.),  non  meno  che  da  quelli  che  sogliono 
aununziare  la  morte  imminente  per  lo  sfacelo  nella  nefritide  (§.  267.L 
In  così  deplorabile  stato  della  vescica  , e della  macchina  intera  , le 
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oriae  già  soppresse  per  lutto  il  decorso  della  infiammazione  , talvol- 
ta si  veggono  uscir  di  nuovo  senz’  alcuna  difficoltà  j e cessando  anco- 
ra contemporaneamente  ogni  dolore  , ne  prendono  gl’inesperti  grande 
argomento  di  dovere  sperare  della  vita  ; la  quale  speranza  va  tra  bre- 
ve a smentirsi  con  la  indubitata  morte  dell’infermo,  (no) 

J-  268.  Nella  cura  della  cistitide  si  può  praticare  quasi  tutti 
quei  mezzi , che  sono  stati  proposti  nella  cura  della  infiammazione 
dei  reni  ($.  262.).  In  questo  caso  però  deve  assai  valutarsi  1’  azione 
di  molle  sanguisughe  da  applicarsi  ai  perineo  , alle  pudende,  dopo 
aver  premesso  i salassi  generali.  Dopo  queste  operazioni  non  essendo 
il  male  ancora  inoltrato  si  può  al  luogo  travagliato  dal  dolore  ap- 
plicare bagnature  fredde,  piuttosto  che  calde.  Nell’aumento  deli’in- 
liammazione  però  sono  pur  troppo  indicate  cose  rilassanti  , e bagni  , 
e fomenti  mollitivi.  Qui  sono  molto  proficui  i clisteri  oiiosi  e muci- 
Jaginosi  j ma  se  la  vescica  è vessata  dalla  infiammazione  della  parte 
posteriore  , i clisteri  non  possono  esser  praticati  , senza  aumento  del 
dolore  ; e non  in  altro  modo  , se  non  che  curvandosi  P infermo  ed 
aPP°g©iandosi  su  i ginocchi  , e su  i gomiti,  la  questa  malattia  non 
è permesso  1’  uso  dell’  oppio  abbenchè  sotto  i più  fieri  dolori  , se 
non  dopo  aver  fiaccato  1*  impeto  dell’  infiammazione  j ed  allora  , se 
il  dolore  provvenga  o sia  sostenuto  da  calcoli  o da  grave  spasmo  è 
indicata'  la  tintura  tebaiea  iniettata  nell’ano,  oppure  fatta  propinare 
mescolata  ad  emulsione  arabiea.  Dippiù  , la  sensibilità  morbosa  del- 
ia vescica  superstite  alla  cistitide  , come  avviene  anche  agl’  intestini 
dietro  1’  enteritide  (§.  244-)  > richiede  ancor  l’uso  di  oppio. 

In  questa  malattia  la  soppressione  (piuttosto  ritenzione)  deli’ ori- 
na è un  effetto  di  quella  ; ma  può  accrescere  la  cagione  della  in- 
fiammazione con  Ja  sua  irritazione  continua.-  e l’orina  trattenuta  in 
vescica  , e la  distensione  di  questa  fino  a crepare,  o paralizzarsi,  re- 
ca estremi  pericoli  : e perciò  fa  prima  indicazione  qui  sarebbe  di  e- 
vacuar  sollecitamente  la  vescica  dall’orma  col  mezzo  d’  un  catetere. 
Ma  questo  non  potrà  penetrarvi  per  la  somma  costrizione  del  tumo- 
re delia  cervice  vescica  le  ; e non  può  penetrarvi  .senza  esacerbazione 
del  dolore  e dell*  infiammazione  , e senza  rischio  di  ledersi  1’  uretra. 

Quest’operazione  si  può  tentare  nelle  femmine  , più  agevolmen- 
te che  ne  maschi  , per  esser  più  breve  e meno  arduo  1’  adito  alla 
ciste  ; ma  io  questi  ultimi  dopo  che  si  sarà  tentato  una  volta  d’ in- 
trodurre , senza  alcun  urto,  una  sottil  candeletta,  o catetere  , o fles- 
sibile corda  di  musica  , unte  di  olio  , ed  incontrandovisi  qualche  o~ 
stacolo  insuperabile  , conviene  astenersi  da  ulteriori  pruove  d’ intro- 
diuvt  tali  strumenti  , poiché  facilmente  possono  riuscir  fatali  ; ed  in 
vece  si  deve  risolutamente  e presto  devenire  alla  puntum  della  vesci- 
ca. Questa  operazione  può  effettuirsi  in  quattro  siti  diversi  ; cioè  o per 
rimestino  retto,  o pel  perineo,  o pel  pube,  oppure  nelle  donne  per 
la  via  della  vagina. 

Dalla  ragione  convinti  e dalla  sperienza  possiamo  annunziare  , 
che  tale  operazione  s’  intraprende  senza  successo  felice  su  1’  intestino 
retto  , ovvero  sul  perineo  , qualora  la  vescica  eccessivamente  piena 
di  orina  e distesa  fino  ad  una  mole  straordinaria  esce  dalla  pelvi  , e 
quasi  tutta  monta  nell’  addome  a guisa  di  utero  gravido  ; e perforan- 
dosi l’ intestino  con  trequarti  curvo  , tante  volte  non  si  arriva  a per- 
forare la  vescica.  Perciò  in  tal  caso  riuscirà  meglio  1?  operazione  sul 
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pettine  ; altre  volte  per  l3  intestino  reilo  è più  breve  e quindi  più 
propria  la  strada  per  penetrare  in  vescica  ; a meno  che  o atteso  la 
difficoltà  di  lasciar  nella  vescica  o nell’  ano  i cateteri  flessibili  per 
l’ infiammazione  dichiaratasi  nella  parie  posteriore  di  quella  con  cui 
è addosata  all*  intestino  retto  , e la  quale  ordinariamente  è attaccata 
dal  flemmone  , o per  la  necessità  di  ripetere  spesso  i7 operazione non 
sembri  doversi  preferire  di  praticar  tale  operazione  sul  pube.  Conces- 
so finalmente  in  qualche  maniera  al  catetere  1’  adito  nella  vescica  in- 
fiammata, stimiamo  convenire  di  nuovo  le  iniezioni  in  essa.”  ma  ben- 
ché queste  vogliasi  farle  molto  emollienti  , pure  noi  siamo  ben  diffi- 
cili a permetterle  , atteso  che  questo  viscere  in  tal  caso  rendesi  estre- 
mamente sensibile,  amodo  che  tollera  lo  stimolo  finanche  dell’acqua 
benché  purissima  assai  meno,  che  l’irritazione  dell”  orina  nello  stato 
sano  ; e non  stimiamo  con  taluni  altri  che  si  debba  diminuir  le  be- 
vande , perchè  non  crescano  le  orine  , giacche  temer  dobbiamo  dal- 
l’impeto  della  febbre,  e dall’acrimonia  piuttosto,  che  dalla  gran 
quantità  dell'  orina. 

Qual  sia  il  trattamento  convenevole  degli  ascessi  della  vescica 
e delie  varie  fistole  ali’  ano  , od  al  perineo  , non  è di  nostra  perti- 
nenza di  qui  trattenerci  a diffusamente  esporlo.  La  piaga  residua  in 
vescica  dev’  essere  medicata  con  quei  mezzi  stessi  s che  abbiamo  rac- 
comandato nella  suppurazione  de’ reni  ($.  262.)  e eon  vitto  non  ir- 
ritante , con  dieta  lattea  , e con  demulcenti.  In  altro  luogo  si  par- 
lerà di  quelli  che  tentar  si  potrebbe  nelle  callosità  , 0 nello  scirro 
delia  vescica  : il  quale  scirro  però  è sovente  ribelle  a qualunque  ri- 
medio. (ni) 

§.  269.  Delle  infiammazioni  dei  membri , e delle  articolazio- 
ni ci  resterebbe  a parlare  qui,  per  averlo  già  promesso  (jj.  i3^.),  e 
perchè  costituiscono  esse  il  QUINTO  ORDINE  delle  Flemmasie  . ma 
siccome  la  maggior  parte  di  quelle  , dipendenti  per  lo  più  da  cagio- 
ni esterne  , sembra  che  spetti  più  alia  Chirurgia  che  alla  Medicina  :f 
e siccome  il  numero  maggiore  di  quelle  che  appartengono  alla  Me- 
dicea riferir  si  deve  al  reumatismo  ed  all’  artritide^  quali  due  gene- 
neri sogliono  in  molti  soggetti  assumere  bensì  l’indole  infiammatoria  , 
ma  decorrono  per  lo  più  senza  febbre  e senz'apparenze  di  flemmone, 
e sogliono  mostrarsi  di  natura  specifica  , ci  siamo  perciò  avvisati  di 
trattare  in  altro  luogo  di  quest’  Opera  gli  argomenti  di  tal  genere  : 
e siccome  la  risicola  costituisce  quasi  il  confine  tra  le  affezioni  infiam- 
matorie e le  esantematiche , ci  riserbiamo  di  esaminarla  nel  princi- 
pio dei  seguente  Libro.  (112) 


FORMOLE  MEDICINALI 


CITATE  NEI  §§.  PRECEDENTE 


N.  XVIII.  Decotto  risolvente» 

Prendasi  : di  oppio  puro  polver . once  due  ? 
di  spirito  di  vino  once  quattro , 
di  vino  bianco  generoso  libbra  una  : 

Mettasi  il  tutto  a digerire  per  tre  giorni  ; e poi  si  filtri 
il  liquore , 

N.  XIX.  Collirio  astringente^ 

Pr:  di  allume  granelli  cinque. 

Si  sciolga  in  cinque  once  di  acqua  distillata. 

In  vece  dell  allume , si  può  nell  anzidetta  quantità  d'ac- 
qua distillata  sciogliere  tre  o cinque  granelli  di  vitriolo 
bianco  , o di  zucchero  di  saturno . 

XX.  Unguento  citrino. 

Pr;  di  mercurio  vivo  uri  oncia , 
di  spirito  di  nitro  once  due. 

Si  mettano  a digerir  su  I'  arena , fino  a che  ne  succede 
la  soluzione  ; nella  quale  quando  sarà  caldissima  , sì 
mescoli  una  libbra  di  sugna  porcina  liquefatta  che  va- 
da poi  di  nuovo  a rappigliarsi.  Ciò  fatto  , si  dimeni 
destramente  entro  un  mortaio  di  marmo  , e si  riduca 
a forma  di  unguento . 

XXL  Pozione  lassativa  antiflogistica. 

, 

Pr:  di  polpa  di  tamarindi  once  due  ; 

di  cremore  di  tartaro  polverizzato  dramme  sei . 

Si  sciolgano  in  dieci  once  di  acqua . 

XXII.  Collutorio  astringente. 

Pr:  di  corteccia  di  quercia  giovane  dramme  sei  ; 

Si  faccia  bollire  in  una  libbra  e mezza  di  acqua , fino  a 
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che  ne  resti  una  libbra  : poi  si  coli  , e vi  si  aggiunga 
di  allume  crudo  una  dramma  , 
di  spù'ito  di  vino  un  oncia  e mezza. 

Si  può  la  stessa  dose  di  allume  sciorre  in  oti  once  di  vi - 
no  rosso. 

XXIII  Lock. 

Pr.  di  mucilagìne  arabica  , e 

di  mele  spumato  , un  oncia  dell ’ una  e dell ’ .*  e ss 

mescolino. 

XXIV.  Linimento  volatile. 

Pr : di  olio  di  olive  dramme  sei  ; 

di  spirito  di  sale  ammoniaco  dramme  due  : si  mescolino . 

XXV.  Decotto  antiflogistico» 

Pr  : di  decotto  di  orzo  libbre  due  ; 
di  nitro  puro  dramme  due  ; 
di  ossimele  semplice  mi  oncia»  Si  mescolino . 

XXVI.  distero  emolliente» 

Pr  : deir  erba  malva  dramme  due  ; 

Si  faccia  bollire  in  acqua  per  un  quarto  di  ora  , e se  ne 
ottengano  dieci  once  di  decotto  ; si  coli  questo  , e gli 
si  aggiunga  d olio  di  lino  uri  oncia . 

Se  sopra  quatte  once  di  butirro  fresco  fatto  in  piccoli  pez- 
zi si  versi  a poco  a poco  oti  once  d infuso  bollente  di 
camomilla  , e si  uniscano  destramente  rimescolandosi , 
si  avrà  un  disierò  , che  usato  tiepido  per  metà  , ser- 
ve bene  a rilassare  V intestino , in  cui  si  trattiene  per 
qualche  tempo  il  butirro  che  tende  à rappigliarsi . 

XXVII.  Clistero  antiflogistico» 

Pr  : di  decotto  di  orzo  once  dieci  : 
di  nitro  depurato  una  dramma  ; 
dì  mele  uri  oncia  : si  mescolino . 

XXVIII.  Decotto  di  poligala  seneka. 

Pr.  di  radice  di  poli  gola  seneka  un  oncia  : 

Si  contunda , e si  faccia  bollire  in  una  libbra  e mezza  di 
acqua  y fino  a che  ne  rimarne  una  libbra  ; poi  si  coli» 
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XXIX.  Soluzione  gommosa* 

Pr.  di  gomirì  ammoniaca  pura  dramme  due  : 

Sciolgasi  in  sette  once  di  una  pozione  salina  ; ed  aggìun • 
gavisi  di  vino  antimoniato  una  dramma. 

XXX.  Siero  vinoso  di  latte. 


Pr.  di  siero  di  latte  vaccino  libbre  due  ; 

di  vino  bianco  generoso  once  otto.  Si  mescolino . 

XXXI.  Emulsione  purgativa. 

Pr.  di  marma  scelta  uri  oncia  e mezza. 

Sciolgasi  in  once  nove  di  emulsione  arabica . 

XXXII.  Polvere  di  Dower. 

Pr.  di  tartaro  vitriolato  polverizzato  tre  dramme  ; 
di  oppio  puro  , e 

di  radice  ipecacuana  anche  polverizz. 
dell’  uno  e dell ’ altra  , scropolo  uno. 

Si  mescolino , e dimenandoli  per  lungo  tempo  dentro 
il  mortaio  , se  ne  formi  polvere  finissima. 


DILUCIDAZIONE 


DEL 
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i.  Là  dottrina  sul  processo  infiammatorio  per  le  discussioni  moderne  non 
manca  di  ricevere  progressive  rettificazioni.  Io  qui  , tacendone  l’analisi  totale^ 
le  idee  elementari  , ed  i principii  troppo  astratti  ( che  si  può  , volendo  , con- 
sultare nella  Sez.  I della  mia  Nosologia  generale  ) ne  riporto  i soli  rilievi  ge- 

nerali e principali  , che  possono  avere  immediata  relazione  coi  bisogni  delle 
indicazioni  curative;  e perciò  possono  servire  a meglio  interpefcrare  alcune  am- 
biguità che  si  travede  nella  terapeutica  antiflogistica  dell’  Autore, 

2.  La  iperstenia  è riazione  eccessiva  degli  stami  organici  principalmente 
nervosi  ed  arteriosi  ; provocata  da  stimolo  assolutamente  o relativamente  ec- 
cessivo ed  eterogeneo. 

3.  La  riazione  iperstenica  può  esser  leggiera  e tale,  che  cessa  cessato  ap- 
pena lo  stimolo  : e può  denominarsi  irritazione  — La  riazione  iperstenica  può 

esser  grave  e tale  , che  continua  e cresce  anche  molto  tempo  dopo  esser  ces- 

sato lo  stimolo  : e può  dirsi  infiammazione . 

4-  — a.  La  riazione  infiammatoria  su  parte  organica  precedentemente  sa- 
na produce  afflusso  quindi  ingorgamento  secondario  nella  parte  stimolata  — ò. 
L’ingorgamento  talvolta  prodotto  in  una  parte  già  debole,  e perciò  primario , 
suol  produrre  distrazione  degli  stami  , e quindi  riazione  infiammatoria  secon- 
daria. E perciò  la  irritazione  o la  infiammazione  è essenzialmente  nazione  or- 
ganica eccessiva  , perciò  di  natura  iperstenica  nella  parte  stimolata  : ma  può 
essere  o preceduta  da  stato  sano,  o da  stato  iperstenico  locale,  o da  stato  ipo- 
sten ico  locale  — ■ Queste  sono  le  considerazioni  principali  relative  allo  stato  o 
condizione  locale  della  iperstenia. 

fi.  La  iperstenia  irritativa  o infiammatoria  locale  può  svilupparsi  o su  Io 
stato  già  sano  ossia  adiatesico  delEorganismo;  o su  la  diatesi  iperstenica;  o su 
la  diatesi  ipostenica  ; o su  la  umorale.-— Queste  sono  le  considerazioni  principali 
relative  allo  stato  o condizione  generale  dell’organismo  nella  locale  iperstenia. 

6.  Nella  irritazione  vi  è semplice  aumento  disordinato  della  motilità  degli 
stami  organici.  Nella  infiammazione  vi  è benanche  aumento  disordinato  delia 
plasticità  organica  o nutrizione  degli  slami  (3). 

7.  La  irritazione  nervosa  (11)  o arteriosa  (9),  sì  idiopatica  che  simpatica , 
si  locale  che  generale  , suole  avverarsi  o nella  afflatesi  , c nella  diatesi  iper- 
stenica, o nella  diatesi  ipostenica.  Quindi  i rimedii  nervini  (anodini,  anticon- 
vulsivi , narcotici  ec.  ),  ed  i rimedii  antifebbrili,  debbono  esser  debilitanti  nel- 
la diatesi  iperstenica  , eccitanti  nella  diatesi  ipostenica. 

8.  La  iperstenia  eritematica  , la  risipolacea  , la  flogistica,  la  flemmonosa, 
sono  anch’  esse  gradi  e modificazioni  locali  della  identica  iperstenia. 

9.  La  irritazione  e molto  più  la  infiammazione  di  organi  centrali  della  vi- 
ta , di  parti  meno  interessanti  ma  irritabili , e la  infiammazione  grave  di  parti 
anche  poco  irritabili  suol  produrre  la  simpatica  irritazione  (3,6)  arteriosa  : 
che  dicesi  febbre. 

10.  Quindi  sì  può  ravvisare  l’analogia  fra  la  irritazione  o la  infiammazio- 
ne e la  condizione  morbosa  organica  , cagione  prossima  , della  febbre. 

11.  La  irritazione  e molto  piu  la  infiammazione  idiopatica  deli’ organo  ce- 
rebro-spinale suol  suscitare  irritazioni  nervose  , come  dolore  , pervigilio  , deb- 
rio, spasmi,  convulsioni,  e la  simpatica  irritazione  arteriosa  ossia  febbre  (9) — 0» 
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Iia  irritazione  o la  infiammazione  idiopatica  di  altr’ organo  diverso  dal  cerebro- 
spinale,  ed  anche  del  cuore  e delle  arterie,  può  suscitar  la  febbre;  e per  sim- 
patia o per  violenza  della  irritazione  e della  febbre  può  suscitare  simpaticamen- 
te gli  anzidetti  effetti  nervosi  — b.  La  violenza  della  febbre  suol  produrre  af-- 
fiasso  notabile  di  sangue  e quindi  ingorgamento  dei  vasi  cerebro-spinali:  quin- 
di compressione  degli  stami  nervosi  corrispondenti  , e perciò  affezioni  d* impo- 
tenza nervosa  ed  arteriosa  come  sopore  , coma  , letargo  , ed  altri  ienomeni  i 
\ imP°fenze  delle  funzioni  arteriose,  muscolari,  ec.  ; e perciò  fenomeni  di  de- 
bolezza; la  quale  in  questi  casi  è falsa,  ossia  di  oppressione;  perchè  la  forzai 
organica  vi  è impedita  , non  diminuita.  Quindi  si  hanno  le  febbri  dette  in  gè-- 
neraie  nervose  , maligne  , perniciose  , soporose  , letargiche  , carotiche  , tifi- 
ene  ec.  (i)  c.  La  infiammazione  di  parti  centrali  della  vita  suol  concentrare 
la  lorza  organica  , la  circolazione  del  sangue  , la  vitalità  nella  parte  infiam- 
mata ; onde  si  diminuisce  nel  resto  dell’  organismo  ; e si  manifestano  pur  se- 
gni di  debolezza  anche  falsa  ; da  potersi  riferir  benanche  alla  oppressione 

ti  . La  violenza  febbrile  , e la  pletora,  possono  occasionare  e produrre  compres- 
sione e distrazione  degli  stami  nervosi  , muscolari  arteriosi  di  tutto  1’  orga- 
nismo ; quindi  impedimento  di  riazione  organica  dei  medesimi  stami  , e segni 
u impotenza  ; da  riportarsi  benanche  alla  oppressione.  Tutte  le  anzidette  affe- 
zioni oppressive  (b.  c.  d .)  debbono  essere  trattate  con  corrispondenti  ed  oppor- 
tum  debilitanti  , evacuanti  , contreccitanti  , ec.  (ved.  Frank  108  p.  17Ì,  e 
§.  202  p.  ig7.  9 J r 

12.  Ma  la  irritazione  e talvolta  benanche  la  infiammazione  spezialmente 

interna  , se  è leggiera  , e se  la  parte  irritata  è di  ottusa  riattività  , può  su- 
scitar la  febbre  , senza  provocare  gli  altri  sintomi  proprii  dolorosi  ed  altri  ir- 
ritativi, infiammatovi!.  In  tali  casi  dicevasi  la  infiammazione  occulta  (2)  Quin- 
* 1 febbre  suscitata  da  queste  irritazioni  o infiamazioni  occulte  , si  è 

supposta  esistente  da  se  , e perciò  primaria  , essenziale  : e si  può  ridurla  alle 
febbri  descritte  dall*  A.  nel  Libro  I : (T3). 

— à.  La  febbre  suscitata  da  infiammazioni  manifeste  per  altri  sintomi  in- 
flammatorii, si  dice  sintomatica  ; descritta  in  questo  Libro  IL 

13.  Ma  le  febbri  supposte  e denominate  essenziali  (12.  a)  anche  dal  no- 
stro  A.  non  sono  che  irritazione  del  sistema  arterioso  suscitata  simpaticamente 
da  irritazione  o infiammazione  di  qualche  parte  organica/  e perciò  sono  anche 
esse  da  riferirsi  alle  febbri  sintomatiche  (12.  5);  giacché  le  febbri  dette  ner- 
vose sono  da  attribuirsi  ad  irritazione  o ad  oppressione  nervosa  , idiopatica  o 
simpatica  , suscitata  da  cagioni  irritanti  (3)  ; le  febbri  dette  gastriche  sono  da 
attribuirsi  ad  irritazione  dei  tubo  alimentare  , prodotta  da  cagioni  gastriche  ir- 
ritanti (4)  ; ie  febbri  dette  infiammatorie  , sono  da  attribuirsi  ad  irritazione  ed 
anche  infiammazione  , idiopatica  del  sistema  arterioso  (5);  le  febbri  dette  umo- 
rali sono  suscitate  da  irritazione  prodotta  su  qualche  punto  organico  da  mate- 
riali eterogenei  , da  discrasia  specifica  , ec.  (6). 

*4-  Ma  talvolta  la  oppressione  ed  i suoi  fenomeni  può  esser  prodotta  per 
ingorgamento  dei  vasi  indeboliti,  specialmente  nel  sistema  cerebro  spinale,  nel 
sistema  gastrico  , ec.  / vale  a dire  può  avvenire  la  oppressione  su  locale^  ipo- 
stenia , su  diatesi  ipostenia;  con  leggiera  nazione  arteriosa  o febbrile.  Questa 
oppressione  dev  esser  curata  con  disopprimeati,  evacuanti  specialmente  locali  , 
e con  moderato  e progressivo  metodo  corroborante  o stimolante. 


(1)  (?.  P.  Frank.  Lib.  I.  §.  ,?/,  SS  p.  23,  e 24  , «.  SS  p.  25.  «.  Si 
p.  So  §.  68  p 33.  §§.  80,  Si  , 82.  §§.  84  , 8S.  p.  36.  3j.  38.  e 3o.  SS 
se , 87  p 39.  §§  8g  , 9o  p.  4».  §.  ,oS  p.  58.  * S9 

(V  G.  P.  Frank.  Lib.  11.  §§.  ize  p.  91.  § ,zn  p.  96  fi.  /8  , Lib.  7. 

§ ^ P " 

® V/  Frank  Lib.  1.  § 29  p.  22.  § 37.  p.  2$.  § 02  r . 44, 

(4)  0.  P.  Frank  Lib . I.  §§  So  Si.  p.  29.  §.  101  p.  fio. 

(/')  F.  Frank  Lib.  /.  § 69  p.  33.  § u8.  p.  71. 
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15.  La  infiammazione  che  occupa  il  sistema  nervoso  minaccia  sollecita  op- 
pressione e quindi  debolezza  , e finalmente  distruzione  del  medesimo  sistema  — 
Laonde  bisogna  accorrervi  sollecitamentè  con  mezzi  debilitanti,  sottraenti,  ge- 
nerali, locali  , o speciali. 

16.  Quindi  si  può  riconoscere  moli’  analogia  fra  i sintomi  della  infiamma- 
zione propriamente  detta  e primaria  , ed  i fenomeni  delle  febbri  credute  essen- 
ziali ossia  primarie  o indipendenti  da  affezione  organica  , ma  realmente  dipen- 
denti dalle  medesime  locali  affezioni  ipersteniche,  occulte  fino  a certo  punto  (i). 
Per  es.  si  ravvisa  rassomiglianza  dei  sintomi  della  febbre  nervosa  e della  enee- 
falitide  (2)  ; della  febbre  gastrica  e della  gastritide  (3)  ; della  febbre  detta  bi- 
liosa e della  epatitide  (4)  ; della  febbre  infiammatoria  e della  angioititide  (5). 
E si  può  plausibilmente  conchiudere  che  la  febbre  creduta  essenziale,  ò sintomo 
d*  irritazione  : e la  febbre  detta  sintomatica  è sintomo  d’  infiammazione.  Ed  in 
particolare  nella  massima  parte  dei  casi  la  irritazione  cerebrale  , spinale,  ga- 
strica , epatica  , arteriosa,  ec.  occulta  per  mancanza  di  altri  sintomi,  produce 
là  febbre  creduta  essenziale  , ma  propriamente  detta  nervosa , gastrica  , epati- 
ca , infiammatoria  ec.  : e la  infiammazione  manifesta  per  altri  sintomi  produce 
la  febbre  sintomatica  , con  sintomi  consimili  ai  sintomi  delle  febbri  auzidette 
credute  essenziali , ma  prodotta  da  infiammazione  occulta  di  alcuno  degli  an- 
zidetti  organi:  sintomi  che  sogliono  essere  più  miti  e meno  numerosi  nelle  feb- 
bri dette  essenziali , perchè  prodotte  da  irritazione  ossia  infiammazione  leggie- 
ra , incipiente  , ec. 

17.  Quindi  la  febbre  creduta  essenziale  può  esser  prodotta  sovente  da  ga- 
stro duodenitide  , secondo  Broussais , ma  talora  da  irritazione  di  qualunque  al- 
tro tratto  intestinale  , e di  altri  punti  e parte  interne  dell’  organismo.  Le  ri- 
cerche odierne  su  tale  argomento  ci  promettono  qualche  scoverta  precisa  sulle  se 
di  differenti  della  irritazione  febbrile  : ed  io  mi  auguro  di  essere  nel  caso 
di  riportare  , non  solo  nel  Trattato  delle  malattie  nervose  , ma  più  di  tutto  nel 
Voi.  finale  delle  mie  annotazioni  una  compiuta  esposizione  di  quanto  si  sarà 
fino  allora  determinato. 

18.  Conchiudo  a riguardo  della  pratica  , che  la  cagione  organica  della  feb- 
bre essendo  irritazione  locale  , questa  in  generale  dev’  esser  tolta  ; e perciò  la 
cura  diretta  contro  di  essa  è identica  : ma  le  cagioni  irritanti  potendo  essere 
differenti  e finanche  talvolta  specifiche  , i mezzi  diretti  contro  di  queste  debbo- 
no essere  anche  differenti  : e finalmente  non  bisogna  trascurare  di  dissipare  la 
diatesi.  Ora  queste  vedute  pratiche  sono  confermate  e giustificate  dalla  terapia 
delle  infiammazioni. 

19.  Con  tali  considerazioni  generali  si  può  dirimere  ed  interpetrar  meglio 
per  f applicazione  curativa  specialmente  §.  (6)  ed  altri  consimili  dell’opera:  e 
si  può  cancellare  la  erronea  ipotesi  di  complicazione  e trasformazione  di  febbri 
d’  infiammazioni  eterogenee  ; che  per  altro  sogliono  esser  cagioni  ed  effetti 
e quindi  fenomeni  d'  identico  processo  morboso  ; da  trattarsi  con  ragionato  me- 
todo curativo  identico  , non  già  contraddittorio  e perciò  sovente  nocivo. 

20.  Di  qualche  particolarità  terapeutica  specialmente  anti-infiammatoria  si 
farà  menzione  nel  Voi.  delle  note  : dove  pure  si  troveranno  moltiplicate  le  for- 
inole medicinali  corrispondenti. 


(1)  Ved.  anche  le  citazioni  nella  nota  (1)  al  §.  12  b.  di  questa  Diluci- 
dazione p.  210. 

(2)  G.  P.  Frank  Lih.  I.  §§  2g  , 3o , 3i , 32,  33,  34,  33  p.  23,  e 24. 
§ 81  fino  a §.  gì  p.  37  a 43  Lih.. II.  § i4<>  p.  106.  §•  i4f  /1.108  §.  i44p ■ 109* 

(3)  Lih.  /.  §§  53,  56,  5y  p.  3o.  §§  gg,  100 , p>  35. — Lib.  il.  §.  280 
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PROSPETTO  GENERALE  DEGLI  ESANTEMI. 


$.  270.  JL/egli  esantemi  si  e fatta  mensione  sovente  nel  traila* 
tto  delle  febbri  (Lib-  1.  ) perchè  in  queste  talvolta  veggonsi  affluenti;, 
senza  che  però  costituiscano  da  se  stessi  la  febbre,  o che  questa  neces- 
sariamente gli  accompagni  , o che  debba  costantemente  seguirli.  Ogni 
esantema  può  talvolta  manifestare  qualche  indizio  febbrile;  in  ogni  leb- 
bre si  può  estrinsecare  su  la  cute  qualche  efflorescenza  identica  , e ter- 
minare invariabilmente  in  un  modo  presso  che  consimile.  Non  vi  è 
perciò  febbre  esclusivamente  esantematica  : ma  se  la  febbre  e gli  esan- 
temi talora  si  combinano  uno  stesso  esantema  può  suscitare  la  febbre 
continua  non  solo  , e questa  o nervosa  ( §.  80  ) , o gastrica  ( 99  ) , o 
infiammatoria  ($.  114)  , ma  talvolta  la  febbre  puranche periodica  leg~ 
gittima  ( §.  35  ).  (1) 

271.  Vi  sono  esantemi  dóndole  definita  > i quali  pullulano  al- 
la superfìcie  esterna  della  cute  o quali  indizii  di  malattie  , o sono  ma- 
lattie da  se  : compariscono  o sotto  Pepiderme  la  quale  resta  spianata 
ed  uguale^  e mostrami  come  altrettante  macchie,  o arrOssimetiti  ; op- 
pure s'  innalzano  su  la  cute  medesima  in  forma  di  pUstolétte  ? di  flit- 
tene j di  bollicine^  di  tubercoli  > di  rUvidume  : ora  si  dichiarano  in 
tempo  prefìsso,  ora  in  determinato;  alle  volte  si  uniscono  ad  ogni  sor- 
ta di  febbre  , e talora  ne  vanno  scompagnati  j altre  volte  scompari- 
scono o prima  di  svilupparsi  la  febbre  ^ o verso  la  decadenza  di  que- 
sta j oppure  sul  terminare  della  vita  medesima.  Talvolta  compari- 
scono insensibilmente  , e quasi  sens’  alterazione  alcuna  della  cute  ; o 
vanno  a terminare  con  desquamazione  delT  epidemie  ; o finanche  con 
suppurazione  e con  impiaga  mento. 

272.  Su  la  cute  umana  dunque  confluisce  infinità  di  materia'» 
li  , e di  affezioni.  Chi  non  considera  la  cute  che  quale  inorgan  ca  i- 
gnohil  coperta  del  corpo  , e non  ne  riguarda  che  il  solo  ufìzio  della 
esalazione  e dell ? assorbimento  , o la  struttura  adatta  per  lo  solo  tat- 
to , quegli  non  sa  bene  intendere  le  funzioni  tutte  di  questo  estesissb 
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nio  ergano  nello  slato  di  sanità  , nè  1’  importanza  della  propria  su- 
perficie nelle  affezioni  morbose.  La  cute  ricovre  ai  di  fuori  tuito  l’a- 
nimale, ed  insinuandosi  alle  parti  interne  le  più  esposte  ed  accessibi- 
li agli  agenti  esterni  , ne  riveste  non  piccola  parie  ed  arriva  a cir- 
condarlo finanche  nei  seno  materno  ; ma  questo  generale  integumen- 
to del  corpo  ha  una  economia  tutta  propria  , e distinta  (ma  non  i- 
solata)  dalla  comune;  talmente  che  la  cute  nell’uomo,  egualmente 
che  nell7  albero  la  corteccia  , non  solo  influisce  su  la  vita  delie  par- 
ti interne  , ma  vive  anche  da  se.  La  cute  perciò  è la  prima  a mani- 
festare sul  volto  le  alterazioni  non  solo  della  salute  fisica,  ma  quel- 
le bensì  delie  passioni  , e talora  nello  stalo  morboso  risente  spesso 
un’affezione  tutta  propria  ,,  indipendente  dall’interno.  Essa  nelle  feb- 
bri si  corruga,  scolora  , si  allividisce  ; si  aggrinza,  senza  concordo 
del  cuore  , e prima  che  questo  sia  provocato  da  cagioni  morbose  (£ 
6.  b)  ; ed  anche  dopo  essersi  dichiarata  la  riazione  del  principio  vi- 
tale , la  cute  prosegue  a risentire  il  freddo  : tale  altra  volta  s7  ina- 
ridisce sotto  un  calore  urente  e mordace  (§  6.  c)  non  sempre  dipen- 
dente dall’  impeto  del  sangue  nei  vasellim  cutanei  ; oppure  sotto  il 
calore  stesso  ne  grondano  copiosi  sudori.  Una  mano  esperta  molto 
spesso  ai  solo  palpare  i febbricitanti  sa  giudicare  delio  stato  ioio  e 
del  grado  della  febbre  : ed  in  simili  casi  non  il  solo  calore  , mi  in 
taluni  anche  la  costrizione  della  cute  medesima  attorno  alle  carni  , 
la  tensione  spasmodica,  la  rigidezza  l’asprezza  e l’aridità;  in  altri  al 
contrario  la  flaccidezza  morbosa,  una  leni’ adesione  della  cute  agii  os- 
si sottoposti  ia  mancanza  di  energia  deile  sue  funzioni  ed  altre  con- 
dizioni dello  cute  che  non  si  può  con  parole  esprimere  nè  insegnare  , 
o sminuendo  , o alterandosi  , o crescendo  , possono  suggerire  ii  giudi- 
zio ed  ii  pronostico  su  la  malattia.  Talvolta  in  un  uomo,  prima  di 
essere  sorpreso  da  grave  infermità  , per  lungo  tempo  vedesi  cangiato 
il  colore  e l’abito  di  tutta  la  cute,  vi  si  esiccano  i cauterii,  le  pia- 
ghe l’ efflorescenze  superficiali,  e perdendo  la  nitidezza  naturale,  si 
corruga  e marcisce.  Un  avveduto  contadino  sa  dalla  ispezione  del  a 
sola  corteccia  predire  le  malattie  nelie  piante  , benché  attualmente 
fiorite  e fruttificate.  (2). 

273.  Tutto  ciò  (§.  272)  dimostra  abbastanza  che  gli  esantemi , 
e le  ai  ir’ efflorescenze  cutanee  convengono  nell’avere  origine  dalia  sim- 
patia spezialmente  fra  la  cute  e le  prime  vie,  o da  morbosa  qual  tà 
degli  umori  , o dalla  separazione  delle  impulita  di  questi,  gittate  su 
la  cute,  o da  vizio  ptoprio  delia  cute  stessa;  o finalmente  da  qual- 
che contagio  specifico  , il  quale  agisce  prima  su  la  cute  , e quindi 
su  1’  intero  sistema.  (3) 

274.  Dell 1 influenza  reciproca  fra  la  cute  ed  i visceri  addo- 
minali potremmo  aver  ragione  dalla  continuità  della  sostanza  cuta- 
nea medesima  ($.  272)  e dal  consenso  scambievole  e dalle  funzioni 
dei  nervi  spinali  , i quali  uscendo  da  ogni  vertebre  si  complicano  in 
ganglii  , ed  innestati  coi  nervi  intercostali  diriggonsi  ai  vicini  musco- 
li , alla  cute  , ed  ai  visceii.  Perciò  un  atroce  dolore  negl'  intestini 
suole  talvolta  abolire  il  senso  o ’l  moto  degli  estremi  inferiori  ; ed 
il  solo  strisciare  de’ vermi  per  gl’intestini  , promuove  prurito  alle 
narici  , e dolori  articolari  simili  ai  reumatici.  Si  argomenta  che  sola- 
mente dallo  stimolo  immediato  sopra  i tiervi  addominali  e dalla 
simpatia  di  questi  coi  nervi  cutanei  possa  dipendere  la  facoltà  sudo- 
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i lilia  , e I azione  decisa  degli  antimoniali  e degli  oppiali  su  la  culi': 
e J 5 operazione  dimoiti  rimedii  eccitami  od  astringenti  , presi  per  boc- 
j ca  , su  palli  lontane,  sembra  dipender  meno  dall'  essere  penetrati 
nei  le  seconde  vie  come  suol  dirsi  , che  dalla  simpatia  reciproca  dei 
neivi  delia  cute  e di  aitie  parti  con  quelli  dell’  addome.  Dopo  aver 
mangiato  mitili,  ostriche  velenose,  o granchi,  in  taluni  confluiscono 
esani  orni  su  la  cute  : e comunalmente  si  nota  che  le  donne  appena 
dopo  avere  accolto  ii  seme  virile  , si  defedano  nei  volto. 

La  impunta  degli  umori  suole  occasionare  diverse  ma lattie  8.) 
e vaile  adizioni  su  ia  cute  .*  come  si  desume  dalle  macchie  a color 
di  iame  negl  inietti  di  contagio  venereo*  dalla  suffusione  della  bile 
mgi'  itterici  o generalizzata  per  unta  la  cute,  o limitata  ad  una 
paue  5 come  puie  dai  depositi  critici  che  talvolta  si  manifestano  su 
1 i cute  stessa  non  solamente  nelle  febbri  , ma  benanche  m croniche 
affezioni  .*  e sebbene  debbasi  supporre  che  tali  fenomeni  su  la  cu- 
te non  di  rado  avvengono  per  vizio  dei  solidi  piuttosto,  che  dei 
Ibi  mi  , puie  si  da  ! occasione  talvolta  di  dover  non  dubitare  dello 
stato  moiboso  dei  fluidi,  e delie  affezioni  morbose  dipendenti  da  que- 
sto. Le  metastasi  che  avvengono  talora  con  felice  terminazione  della 
piaste  desolai rice  , e le  cancrene  critiche  le  quali  alle  volte  compari- 
sioui)  in  altre  febbri  nervose,  (j>.  88.)  non  sempre  possono  essere  in- 
tese e spiegate  per  i azione  dei  solidi  in  tali  malattie  , nè  per  Fazio- 
ne benefica  d infiammazione  accessoria  , da  cui  venga  distornala  la 
malattia  principale:  ond  è vie  piu  stabilito  il  eredito  della  patologia 
umorale  , di  cui.  però  si  è fatto  abuso  perpetuo. 

Dalla  sostanza  medesima  delia  ente  si  elaborano  spesso  i mate- 
na  i i^a  cune  malattie  , od  almeno  gli  esantemi  , come  ce  ne  con- 
vince I istoria  delie  secrezioni  che  abbiamo  dette  morbose  ; senza  do- 
vi.i  1 1 co  1 1 e i e per  intenderli  a qualche  definita  impurità  del  sangue. 

ae  opeiazaone  della  paite  stimolata  non  appartiene  sicmamente  agli 
* jV'*  ( 6 e ' u llìe  ( ^ inorganica  e pi  i ve  di  senso  ; ma  è dovuta 
all  azione  per  qualunque  stimolo  o lesa  o pervertita  dei  follicoli  del- 
a cute  ei  e squisitamente  sensibile  delie  papille,  dei  nervi,  e dei 
\asi  , spezialmente  dei  reticolo  moccioso  : onde  succede  la  distrazio- 
ne e la  aeei  azione  degli  esilissimi  vaselli  ni  che  trasportano  sangue  , 
o tenue  a moie  linfatico  > e quindi  moderata  effusione  di  questi  umo- 
" n<  ' a cellulosa  vicina  , o sotto  I’  e p,i dorme  im  forma  di  ecchimosi  , 
di  macchie,  di  lividure  ^ o alterata  in  queste-  pani  la.  secrezione  degli 
umoii  a initamento  dei  follicoli  e delle  papille  cutanee  per  istimo- 
o l infiammazione  od  altro  si-  manilesta  no  ruvidezze  , papille  , tu- 
f r°oli  , ascessi,  o flittene  su  la  cute.  Dell' un-  caso  e deli’  altro  si 
ha  1 esempio  nello  stimma  su.  la  cute  fatto  dalia  proboscide  di  una 
pu  ce  nella  piccola  macchia  simile  ad  una  petecchia  nata  da  una 
gocciolata  di  sangue  svasato;  nelle  affluenti  e brucianti  papale, 
o pus-tolette  pi odotte  dall  eccessivo  ardore  dell’atmosfera  su  la 
Cuy  e.^fc~to  ^ irritante  sudore  arrestato;  nella  vescica  indotta- 

vi dalla  irritante  sostanza  delle  cantaridi  penetrata  sotto  l’epiderme; 
nel  tumore  pruriginoso  su  la  pelle  suscitatovi  dall’azione  dell’ortica? 
11  y. ,m'rnim  ^ scesso  1 iui  su  la  cute  prodotti  da  piccole  spine  appena  vi- 
si ji  i milite  entro  di  essa  , ec.  Non  si  resterà  meravigliato  nel  vede- 
re alla  base  di  mediocre  pustola  un  follicolo  alquanto  gonfio  promi- 
nente e pteno  di  marcia  ; oppure  una  papula,  o qualche  glandola 


del  genere  linfatico  infiammata  © suppurata  ; senza  die  possiamo  sti- 
mare che  la  natura  abbia  formala  la  cute  per  elaborare  il  materiale 
specifico  di  una  malattia.  Non  crediamo  che  sia  stata  dalla  natura 
alcun  organo  espressamente  destinato  a fine  così  pernicioso  nella  mac- 
china animale  ; macchina  architettata  e costruita  per  dover  serbare 
una  longeva  sanità  ; e non  è poco  male  che  quegli  organi  medesimi 
a noi  concessi  per  ottenerne  naturale  e salubre  lavorio  , possano  tal- 
volta cospirare  a proprio  danno  lorcliè  vengono  provocati  da  cagioni 
morbose.  Ogni  materiale  morbifìro  non  abbisogna  di  specifico  umore, 
o dagli  altri  distinto  , o di  strumento  particolare  ; poiché  il  solo  suo 
«stimolo  speciale  su  qualunque  parte  suol  preparare  un  morboso  umo- 
re identico  sotto  le  medesime  circostanze  , in  dato  tempo  non  ancor 
determinabile  per  le  a noi  cognite  leggi  delia  natura.  (4)- 

2y5  Differenza  degli  esantemi.  Nella  economia  animale  am- 
mirar si  deve  una  corrispondenza  speciale  delle  parti  a certe  secre- 
zioni morbose.-  tanto  che  all’applicazione  di  alcuni  stimoli  particola- 
ri son  obbligate  a produrre  quasi  costantemente  gli  stessi  effetti  ; e 
sogliono  elaborare  e moltiplicare  un  materiale  omogeneo  al  principio 
irritante  ; talora  per  lo  contrario  , distrutta  una  volta  Y infezione 
per  mezzo  di  fomiti  moibosì  specifici  , o contagiosi  , la  macchina  si 
rende  immune  dalla  seconda  infezione  , ancorché  sia  essa  nuovamen- 
te esposta  alle  cagioni  medesime.  Così  per  esempio  , uno  stesso  indi- 
viduo guarito  dalla  prima  infezione  del  contagio  venereo , o dello 
scabbioso  ? torna  a contrarre  Y infezione  stessa  ogni  volta  che  rinno- 
va il  commercio  con  persone  infette  o di  lue  venerea  , o di  scabbia  : 
laddove  chi  è stalo  una  volta  attaccato  dal  contagio  dei  vainoli  , o 
dei  morbilli  , e se  ne  è scampato  , ne  sarà  immune  per  tutto  il  re- 
sto della  vita  : e benché  le  nutrici  in  tal  modo  già  esentate  da  nuo- 
vo contagio  abbiano  talvolta  sparsamente  sviluppate  alcune  pustole 
vaiuolose  nelle  gole  , alle  quali  per  luogo  tempo  tenevano  poggiata 
Sa  testa  i bambini  vaiuolosi  , pure  non  vanno  elleno  punto  soggette 
al  contagio  medesimo  nè  al  completo  sviluppo  della  malattia.  Si  è 
asserito  , senza  molto  fondamento  , che  finanche  la  peste  , la  scarta-* 
ti  ria  la  tosse  convulsiva  dopo  un  solo  insulto  , abbiano  lasciata  1 im- 
munità da  simili  affezioni  nei  prosieguo  della  vita  ad  esempio  dei 
vainoli,  e de’ morbilli:  ma  la  sperienza  ha  reso  almeno  plausibile 
che  alcuni  principii  di  secrezione  morbosa  , o di  esantemi  attinti  ap- 
pena , o non  ancora  ben  estinti  , mercè  l’azione  di  qualche  altra  so- 
stanza venefica  , e presso  che  di  eguale  intensità j,  vengono  attutiti  ; 
e così  Y individuo  se  ne  rende  affrancato  e sicuro  almeno  per  tutto 
il  decorso  della  epidemia  ; laddove  altri  esantemi  a norma  de’  va- 
inoli e de’  morbilli  , se  non  espongono  i convalescenti  a nuove  e suc- 
cessive invasioni  di  contagio  tanto  affine  , pure  non  li  rendono  esenti 
almeno  dalla  prima  invasione  di  quello. 

Certi  esantemi  prov vengono  da  contagio : altii  soliti  derivare  da 
cagioni  accidentali  , non  dipendono  da  seminio  eterogeneo  nè  si  van 
propagando  in  modo  e con  seminio  specifico.  Noi  pertanto  dalla  sola 
indole  contagiosa  di  tali  esantemi  intender  non  sappiamo  perchè  i 
morbilli  ed  i vaiuoli  quasi  mai  non  attaccano  per  la  seconda  volta; 
e perchè  non  più  di  una  volta  sola  possono  sorprendere  la  specie  u» 
mana  , mentre  che  ritengono  la  medesima  qualità. 

Fra  di  tanto  gli  esantemi  che  mancano  dì  carattere  specifico  ^ c 


non  possono  diffondersi  per  seminio  definito  ed  unico,  sono  frequente- 
mente  sintomi  febbrili  piuttosto,,  che  malattia  essenziale;  mentre  che 
altri  esantemi  e specialmente  gli  esantemi  essenziali  , come  i vaino- 
li, i morbilli,  non  rare  volte  prevalgono  alla  febbre,  e sogliono 
recarla  come  un  di  loro  sintomo.  Però  l’uno  e Pallio  genere  di  e- 
santemi  siccome  talvolta  comparisce  senza  indizio  alcuno  di  febbre  , 
cosi  accompagnar  si  può  a qualunque  genere  d,  lebbre  (§.  270)  : 
per  cui  si  deve  distinguere  gli  esantemi  in  febbrili , ed  in  apiret- 
ici {non- febbrili)  ; benché  possano  facilmente  degenerare  gli  uni 
negli  altri.  Gli  esantemi  che  fioriscono  alla  cute,  a guisa  degli 
altri  sintomi  , non  sogliono  mai  alleggerir  la  malattia  ; anzi  piutto- 
sto si  manifestano  tante  volte  nell’  aumento  e con  aumento  delia  ma- 
lattia. Non  mancano  però  esempii  di  esantemi  critici  nelle  febbri  e 
sebbene  per  propiia  sperienza  non  osiamo  enunziare  altrettanto  delle 
petecchie  \ ahbiam  osservato  però  di  avere  gli  esantemi  miliari,  seb- 
bene rare  volte  , giovato  agl’  infermi  (§■  323).  IP  indole  benigna  e 
maligna  degli  esantemi  va  determinata  dalla  febbre,  spezialmente  da 
cpiella  onde  son  prodotti  , od  accompagnati  , e dalla  condizione  del 
soggetto  e delle  cagioni.  Ad  esempio  della  nsìpola  abituale  e della, 
petecchia  {purpura)  ricorrenti  alle  volte  per  mesi  , gli  esantemi  spie- 
gano un’indole  non  sempre  acuta  , ma  talvolta  anche  cronica,  in 
paesi  umidi  e bassi,  particolarmente  sotto  climi  e stagioni  calde,  so- 
no affluenti  le  malattie  cutanee,  e si  rendono  quasi  endemiche  ; onde 
in  questi  luoghi  più  che  in  altri  sono  frequenti  gli  esantemi  in  com- 
parire nel  decorso  delle  febbri,  intanto  il  metodo  de'medici  nella  ca- 
ia di  queste  febbri  spesse  volte  prende  di  mira  più  gli  esan  temi , che 
la  costituzione  dei  paese;  e fin  da  quando  ha  incominciato  a decade- 
re la  consuetudine  di  promuovere  i sudori  in  ogni  specie  di  febbre  , 
e ad  aversi  più  riguardo  al  fomite  gastrico  , si  è incominciato  paran- 
co a ved  cr  diminuiti  quasi  da  per  tutto  gli  esantemi  sintomatici.  Ma 
gli  esantemi  tal  fiata  manifestano  l’indole  epidemica  a tal  segno  evi- 
dente, che  ancora  sotto  il  più  piudente  metodo  di  eira  , e proccu- 
randosi  la  possibile  nettezza  e degl*  infermi  e delbambienle  tempera- 
to , ed  eliminando  a tempo  opportuno  le  saburre,  pur  tutta  via  im- 
pedir non  si  può  sempre  la  comparsa  degli  esantemi. 

Vi  è finalmente  un’  altra  specie  di  esantemi  , che  fissando  una 
volta  la  loro  sede  nella  cute  non  più  1’  abbandonano  per  gittarsi  in 
altri  luoghi  , nè  si  spandono*  di  vantaggio  ; ma  in  quel  silo  in  cui 
pullularono  , in  quello  stesso  ad  esempio  delle  petecchie  delie  mi- 
liari , dei  vaiuoli  , e dei  morbilli  fioriscono  ; ed  o maturatisi  e ca- 
dono , o senza  punto  cangiarsi  scompariscono.  Altri  esantemi  non  si 
fissano  nella  cute  , ma  limitati  prima  in  piccoli  spazd  , quindi  con- 
tinuamente si  dilatano  y coxae  osserviamo  nella  scarlatina  , e nella  ri- 
sipola  ; o abbandonando  «t  ìb  improvviso-  il  primo  posto,  vanno  fu  ra- 
samente ad  invadere  un’ altra  sede  ; e gli  uni  e gli  altri  esantemi 
non  vegetano  sempre  nello  stesso  tenore  ,.  con  cui  comparvero  ; ma 
talvolta  non  giungono  a quel  complemento  che  loro  è proprio,  o sva- 
niscono in  tutto  dalla  cute  , e non  vi  lasciano  menoma  traccia.  (5) 

§.  276.  Tutto  ciò  che  si  è detto  2y3.  274.  2j5.)  sparge  qual- 
che lume  su  le  cagioni  degli  esantemi,  e fa  rilevare  che  molti  di  es- 
si dipendono  spesso  dall’addome.  Tante  volte  però,  senza  alcun  vi- 
zio degl’  intestini  , vengono  prodotti  esantemi  per  alterazione  delia 
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cute  indotta  dai  secco  calor  del  letto  non  meno  che  per  aver  ma„ 
cerata  la  cute  con  diuturni  ed  artifìziali  sudori;  e tante  volte  soglio- 
no gli  esantemi  esser  promossi  da  una  tessitura  troppo  dilicata  e len_ 
la  della  cute  assai  sbiancata  e tenera  nelle  donne  , nei  bambini  f q 
negli  uomini  a pelo  rosso.  Le  cagioni  che  sopprimono  la  traspirazio- 
ne ed  il  sudore  sogliono  esse  pur  non  di  rado  occasionar  esantemi.  Co- 
loro che  da  luoghi  freddi  emigrano  in  luoghi  più  caldi  , e vi  sento- 
no ioni  calori  a cui  non  sono  avvezzi,  non  potendo  tollerare  il  calo- 
re , che  quivi  è necessario  , vengono  ricoverti  da  per  tutto  da  papil- 
le molto  pruriginose  , ossiano  pustolelte,  eh1  è pericoloso  di  retropel- 
lere  ($.  274.)  Osservasi  altrettanto  su  molti  individui  allor  quando 
escono  da  bagni  fieddi  in  tempo  di  state.  Molti  di  coloro  , che  han- 
no la  cute  assai  sensibile  , ali’  applicazione  di  semplice  empiastro  o 
linimento  su  la  cute  per  poche  ore  sperimentano  quivi  lo  sviluppo 
ni  pustole  e di  flittene  , ma  non  di  rado  anche  1'  infiammazione  risi- 
poiacea.  Forsi  è per  tal  ragione  che  certi  esantemi  sviluppano  molto 
più  affluentemente  in  certi  siti  del  corpo  più  esposti  ali’  atmosfera 
fredda  , come  la  faccia  e le  mani.  Anche  la  pletora,  sia  generale  sia 
locale  , può  contribuire  a diverse  efflorescenze  deila  cute  , come  os- 
serviamo dalle  pustole  che  compaiono  su  la  fronte  di  giovanetti  suc- 
cipieni, spezialmente  dopo  aver  bevuto  liquori  spiritosi  , o dopo  aver 
soppressa  qualche  emorragia  ; dalle  macchie  cerulee  sul  naso  dei  be- 
vitori <ii  vino;  e dalle  petecchie,  e dalle  miliari  che  laior  compa- 
riscono alla  cute  nelle  febbri  da  noi  dette  infiammatorie  : sotto  le 
quali  circostanze  il  sangue  fatto  estrarre  dalle  vene  , r.ou  di  raro 
i abbiam  visto  coperto  di  manifesta  cotenna  e non  mai  sciolto. 

Leves*  intanto  ntdìe  febbri  molto  sospettare  di  grande  affezione 
nervosa  (§.  228.),  e di  contagio  latente  , nel  caso  che  alcuni  deter- 
minati esantemi  si  affacciano  in  molti  individui  per  influenza  epide- 
mica , indipendente  da  saburre  addominali  , o da  errore  di  cura  : e 
ciò  o perchè  quel  contagio  promotore  della  fèbbre  sia  stato  assorbito 
per  via  della  cute  , o quivi  depositato  , o perchè  il  tenuissimo  e vo- 
latile veicolo  del  principio  contagioso  tutto  1’  empito  delia  fèbbre  e 
quasi  1’  azione  tutta  del  contagio  medesimo  spinga  verso  la  superficie 
«sterna  del  corpo;  per  via  della  quale  fin  dai  principio  della  malat- 
tia ed  in  soggetti  non  cache tici  , V arte  col  provocare  i sudori  suo- 
le  non  di  rado  promuovere  felicemente  anche  la  espulsione  della  cau- 
sa febbrile  cd  esantematica  , riaprendo  i meati  della  cute  ($.  94.) 
Lhe  questo  contagio  , origine  degli  esantemi  nelle  febbri  nervose  ($„ 

, sia  dandole  putrida  , non  ne  siamo  fìnor  convinti  da  soddisfa- 
cente argomento  (^.  92.)  nè  dalla  qualità  dei  vaiuoii  e dei  mor- 
billi benigni  , nè  dalia  facoltà  che  ha  di  suscitar  febbri  infra  m ma  lo- 
JHe.  Se  alcun  vizio  putrido  e saburrale  negl*  intestini  suole  talvolta 
produrre  esantemi  sintomatici  alla  cute  (§.  274.)  , ciò  avviene,  non 
per  lo  riassorbimento  di  quei  materiali  corrotti  nel  sangue,  e per  la 
natura  putrida  ancor  conservata  nel  sangue  medesimo  , ma  per 
■"  azione  loro  su  i nervi  del  sistema  gastrico  ; azione  non  dissimile 
da  quella  di  altri  materiali  non  putridi  , della  carne  fresca,  delle 
ostriche  mitili;  e si  può  stimar  dipendenti  da  putrescenza  quegli  esan- 
temi sintomatici  soltanto  i quali  compariscono  negli  agonizzanti  , o 
nei  cadaveri , cioè  quanto  la  cute  o è paralizzata  , o morta. 

^ La  noi  s’ ignora  pe?  qual  principio  varii  esantemi  e più  di  tutto 


gli  essenziali  manifestano  io  questa  parte  o io  quella  una  tendenza 
specifica;  e non  sappiano  qual  sia  l’indole  dell’ efflorescenze  croniche , 
le  quali  tendono  a ceni  determinati  siti  della  superficie.  Osserviamo 
che  siccome  il  contagio  venereo  sebbene  intruso  per  qualunque  altra 
paite,  pine  va  a dichiarare  maggiore  e speciale  irruenza  nei  genitali 
nelle  fauci  nella  cute,  e negli  ossi  ; la  scabbia  ha  il  gemo  specifico 
di  lasciar  costantemente  netto  il  volto  e di  pullulare  fra  i diti  delle 
mani  e nel  resto  della  cute;  rimpucità  dello  scorbuto  tende  piuttosto 
alle  gjngive  ; così  ancora  i vainoli  mostrano  un*  affinità  miggiore  col 
capo;  3 morbilli  l’hanno  più  decisa  con  la  membrana  pituitosa  delle 
fauci  , dei  polmoni,  e con  gli  occhi  : il  materiale  della  scarlatina 
sul  principio  ha  speciale  corrispondenza  con  le  fauci,  e sul  declinare 
del  male  va  a manifestarla  piuttosto  col  tessuto  sottocutaneo  e col 
celluloso  ; corrispondenze  che  non  sapremo  spiegare  giammai.  (6) 

277 . Vronostico.  Se  quelli  materiali  che  costituiscono  i varii 
temi  dano  d indole  essenzialmente  diversa  , noi  manchiamo  di  legit- 
time osservazioni  onde  poter  desumerlo  dagli  effetti  diversi  che 
producono  nello  svanire  (ij.  275.),  o nel  retrocedere  e buttarsi  sopra 
parti  interne.  Gli  esantemi  sintomatici  frequentemente  scompariscono 
tenza  manifesto  peggioramento  della  malattia  , e ricompariscono  seri- 
z alcun  sollievo  : ma  se  gli  esantemi  , che  talvolta  costituiscono  le 
crisi  , o quegli  altri  che  chiamatisi  primarie  ed  essenziali  , o svani- 
scono in  tutto  o si  abbia  ragione  di  sospettare  che  siansi  diretti  con- 
tro le  parti  interne  , sovente  con  incremento  della  malattia  , questo 
effetto  dev  essere  attribuito  alla  cagione  di  tal  retrocessione  non  sile- 
no , che  allo  stesso  irritante  materiale  riassorbito.  Vi  è caso  di  poter 
chiaramente  notare  1 azione  deiTuno  e dell’altro  di  questi  materiali 
retfopulsi  contro  i visceri  ; e da  poter  osservare  gli  effetti  tanto  de 
leterii  di  una  impurità  micidiale  rimenata  io  circolazione  ; di  modo 
e e in  questi  materiali  riassorbiti  piuttosto  ,,  che  nelle  cagioni  di  tal 
riassorbimento  , si  deve  ricercare  la  cagione  dei  guasti  e delle  fune- 
ste metastasi. 

leio  siccome  quegli  esantemi  che  diriggono  su  la  cute  un  depo- 
sito critico  di  qualche  materia  acrimoniosa  , e quegli  altri  che  nella 
cute  medesima  acquistano  il  complemento  e la  ma  tu  rezza  , alle  vol- 
te son  favoriti  dalla  integrità  della  forza  naturale,  altre  volte  uria 
*anguida  azione  dei  cuore  non  li  sostiene  , e li  lascia  imperfetti  a 
mezzo  cammino  ; così  non  la  più  o meno  tarda  cozione  , ma  la  sol- 
lecita efflorescenza  degli  esantemi  critici  , egualmente  che  la  pienezza 
1 elevazione  il  matur amento  delie  pustole  e degli  ascessoiini  , e l’as- 
peu°  vegeto  della  cute  circostante  possono  molto  rianimare  la  fiducia 
del  Medico.  Al  contrario  il  color  livido  o nericcio  delie  macule  o 
aspetto  pallido  delle  papule  , o le  pustole  vuote  flosce  e mancanti 
di  un  circolo  rosso-gaio  attorno,  un  abito  edematoso  o cinericcio  del- 
la cute  intermedia  dinotano  lo  scadimento  della  natura  , e 1’  ini- 
peilezione  del  maturamente),  e non  di  rado  annunziano  1’  imminenza 
ella  cancrena.  Sovente  però  le  macule  cangiano  colorito  , senza  che 
pei  ciò  indichino  tali  alterazioni  ; ma  bene  spesso  lutto  che  le  macu- 
J sedette  mostrino  buon  aspetto  , non  lasciano  di  crescere  i pencoli 
e la  malattia  ; oppure  il  colore  livido  e nerognolo  delle  petecchie  se 
comparisce  sotto  il  miglioramento  dell’  infermo  , frequentemente  dopo 

alcune  ore  va  a cambiarsi  e ricambiarsi  senza  sovrastarne  sì  uravi 
pencoli.  ° 
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in  generale  , quando  quelli  fra  gii  esantemi  primitivi  , die  do- 
po ejtsere  abbastanza  corsi  alia  cute,  non  recano  diminuzione  deli» 
lebbre  , ma  piuttosto  la  esacerbano  ; se  sotto  di  essi  continuamente  si 
manifestano  gravi  dolori  dei  lombi  e dei  membri,  e senza  esservi  om- 
bra di  pletora  o di  gastricismo  , compariscono  estrema  debolezza  , de- 
lirii , lipotimie  s convulsioni,  si  deve  allora  temerne  il  massimo  pei 
coio  delia  vita. 

Noi  manchiamo  sempre  di  un  segno  determinato  e pa  tog  nomoni- 
co , onde  poter  conoscere  preventivamente  gli  esantemi  che  stanno  per 
javilupparsi  \ a meno  che  potessimo  imbracciare  un  carattere  noto  di 
essi  nella  epidemia  corrente,  il  quale  possa  rendercene  sicuri. 

Non  vi  è esantema  pericoloso  da  se  , ma  piuttosto  lo  diviene  pol- 
la febbre,  da  cui  è accompagnato,  e quell5  efflorescenze  che  propa- 
gatisi per  contagio  , ordinariamente  non  sono  pericolone  quando  ie  for- 
ze delia  vita  sono  ben  dirette  e moderate.  La  materia  dei  vainoli  con- 
fluenti e di  pessima  indole  , innestata  ad  un  altro  individuo  , suole 
nun  promuovere  in  questi  una  malattia  maligna.  Qual  sia  però  la 
ragione  per  cui  , senza  cagioni  manileste  inerenti  e da  ricercarsi  nella 
condizione  del  soggetto  ed  in  altre  circostanze  , i vainoli  i morbilli 
e financo  la  scarlatina  suscitano  la  febbre  nervosa  piuttosto  in  ceru 
anni  , mentre  in  altri  si  accompagnano  o con  la  febbre  infiammato- 
ria , o con  la  gastrica  , oppure  decorrono  isolali  , egli  t questo  uno 
dei  misteri  delle  epidemie  occulti  agli  occhi  dei  mortali  ; e la  ragio- 
ne dei  quali  non  è compresa  nel  la  stagione.  La  cute  medesima  osser- 
vasi di  tessitura  debole  in  alcuni  , in  altri  più  fìtta  > ma  dotata  di 
sensibilità  diversa  in  ciascuno  : e questa  è io t si  la  ragione  , per  cui 
lo  sviluppo  dei  vaiuoli  tante  volte  è difficile  , ed  a certe  famiglie  è 
funesto  sino  a toglier  la  vita  anche  agli  adulti  ; ma  questa  stessa  ra- 
gione non  ci  dà  il  menomo  lume  per  intrav vedere  la  malignità  epi- 
demica ; ed  egli  è questo  in  Nosologia  un  duro  nodo  , il  quale  viene 
a rendersi  più  complicato  ed  insolubile  quando  osservasi  elle  se  mai  nel- 
l5  aumento  delia  più  maligna  costituzione  si  propaga  talvolta  per  in- 
nesto il  vainolo,  questo  non  di  rado  riesce  benigno. 

278.  li  metodo  di  curare  gii  esantemi  sintomatici  ordinaria- 
mente prodotti  delle  febbri  può  facilmente  esser  dedotto  dalla  teoiia 
di  essi  : e per  le  stesse  efflorescenze  acute  , che  chiamiamo  essenziali  , 
da  questo  medesimo  fonte  ripetonsi  le  regole  principali  , onde  trattar- 
le ; a modo  che  la  ulteriore  sposizione  di  tali  malattie  sembrar  po- 
trebbe superflua  , se  non  ci  si  presentasse  I5  occasione  di  qui  far  pa- 
iola di  molte  cose  , che  nel  trattamento  delle  febbri  si  suol  tacere  * 
e la  completa  investigazione  di  ciascun  esantema  potrebbe  non  poco 
agevolarne  e la  diagnosi  e la  cura.  Olire  della  febbre  che  gli  re- 
compagna,  ci  sono  altre  importanti  circostanze  che  riguardano  la  di- 
versità delle  specie  , ed  i varii  stadii  di  certi  esantemi  : poiché  non 
si  può  cou  uno  stesso  metodo  trattare  e i morbilli  ed  i vaiuoli  , seb- 
bene e gli  uni  e gli  altri  accompagnati  da  consimile  febbre.  Quindi 
è che  noi  secondo  il  metodo  del  nostro  istituto  passeremo  a descrive-  * 
re  con  la  possibile  diligenza  in  primo  luogo  quegli  esantemi  , i quali 
essendo  come  nudi  , o niente  o poco  o non  sempre  sorpassano  la  cu- 
te ; quali  sarebbero  la  risipola  ^ la  scarlatina  , la  febbre  orticaria  , 
le  petecchie  : ed  in  secondo  luo0o  quegli  esantemi  , i quali  essendo 
scabri,  molto  irruvidiscono  la  cute,  come  la  febbre  miliare , i va- 
inoli , i morbilli , il  penfigo  , e le  afte.  (7) 
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5-  279.  -L^a  risipola  , affezione  comunissima  e propria  della  cu- 
te umana  , è maialila  affine  alla  infiammazione  ($.  269)  non  meno  } 
che  agii  esantemi  ; affezione  in  cui  sul  punto  medesimo  della  cole 
compariscono  nel  principio  sensazione  molesta  , calore  superficiale  , 
prurito,  quindi  dolore  ardente,  colore  rosso  dilavalo,  o pallido-gial- 
lognolo diffuso  egualmente,  incido  , che  scomparisce  sollo  la  com- 
pressione, e che  cessaudo  questa  ricomparisce  sensibilmente,  senza  duro 
uè  convesso  tumore  nella  cute;  spesso  eoo  flittene;  ordinariamente  con 
febbre  , altre  volte  senza  febbre  ; fenomeni  che  facilmente  si  propa- 
gano alle  parti  vicine,  e emigrano  alEimpensata  e rapidamente  in  luo- 
ghi molto  distanti  , o talvolta  scompaiono  all3  istante  non  senza  gran 
pencolo  delle  parti  interne  ; con  leggiera  disposizione  alla  suppurazio- 
1)1' , la  quale  avverandosi,  per  lo  più  degenera  in  suppurazione  mali- 
gna o ulcerosa;  spesso  con  manifesta  tendenza  in  cancrena;  e lilialmente 
con  la  consecutiva  desquamazione  dell3  epiderme.  (8) 

5*  280.  Divisione.  Quest3 affezione  cutanea  emula  degli  esantemi, 
è semplice  , si  conflna  talora  all3  esterno  della  cute  ($.  279  );  altre 
volte  unita  quasi  la  vera  infiammazione  ; si  approfondisce  nella  cel- 
lulare sottostante  ai  tegumenti  , con  arrossimento  mollo  intenso  , ed 
in  un  tumore  manifesto  ma  molto  urente  , e benché  meno  spianato  , 
non  è però  circoscritto  , nè  convesso  nè  acuminato  nel  centro  ; meno 
che  nel  caso  di  passare  in  ascesso  , non  tanto  insolito  in  questa  specie 
di  risipola  , che  aìlur  si  chiama  risipola  flemmonoide.  Alle  vo  te 
sopravvenendo  in  una  parte  già  edematosa  e tumida  , sul  principio  as- 
sume un  colore  sieroso  sanguigno  ; e fino  a che  non  acquista  maggio 
re  durezza  , ritiene  la  fovea  che  si  va  ad  imprimervi  : e chiamasi  re  - 
sipola  edematosa  ; la  quale  tende  con  ispecia ì i tà  alla  cancrena. 

Dagli  antichi  si  credette  , si  dubita  dai  moderni  che  avverar  si 
possa  la  risipola  interna  , e che  occupar  possa  la  superfìcie  dei  visce- 
ri. Aoi  per  altro  abbiati!  osservato  , che  non  solamente  negli  uomini 
viventi  al  comparire  la  risipola  su  la  superfìcie  esterna  del  corpo  è 
completamente  svanita  ì3  encefalitide  , E otitide  , la  peripneumonia  , 
Ù enteritide  , e tutte  le  specie  delie  infiammazioni  interne;  ma  ab- 
bia m veduto  la  risipola  patentemente  penetrata  dai  genitali  esterni  , 
senz3  alcuna  interruzione  di  flogosi  , per  la  vagina  al  E utero  ; dal 
volto  alle  fauci  , ali3  asper3  arteria  , ai  polmoni  , ed  al  resto  delie 
parti  interne  : come  pure  nei  cadaveri  s3  incontrano  tracce  d5  infiam- 
mazione risipoiacea  più  spesso  che  delia  flemmonosa  per  entro  E ure- 
tra , la  vescica  , la  vagina  , E utero  , le  ovaia,  gE  intestini  , lo  sto* 
maco  , il  fegato  ; nel  petto  poi  entro  alla  pleura,  ai  bionchi  , al  pe- 
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rieardio  , al  cuore  stesso,  ed  ai  vasi  grandi;  nella  calvaria  finalmen 
te  alle  meningi  , ed  al  cerebro  medesimo.  L’estirpazione  di  scirri  d il- 
le mammelle,  tutto  che  eseguita  da  mano  maestra  , è seguila  da  ri- 
sipola  in  quasi  tutte  le  parti  della  superficie  esterna  , e finalmente 
da  fatale  pertpneumonia  : dopo  la  morte  di  quell’ individuo  abbiamo 
veduto  i polmoni  da  per  tutto  risi po lati  , di  coloie  di  fiamma  , n*m 
indurati  ma  nuotanti  in  copiosa  quantità  di  siero.  La  massima  pai- 
te  delie  peripneuraonie  maligne  (§.  190.)  non  è che  risi  po  I a de;  pol- 
moni ; e nei  cadaveri  di  tali  soggetti  il  polmone  non  rattrovasi  duro, 
pesante  , uè  simile  a fegato  cotto.  iNon  può  dunque  restar  luogo  a 
dubitare  della  frequenza  delie  risipole  interne  ; sebbene  allegar  non 
si  possa  i segni  caratteristici  che  possono  annunziar  quest’  affezione  ti- 
sipofacea  piuttosto  che  la  flemmonosa  nei  visceri  ; a meno  die  noti 
si  voglia  desumerli  o dalla  reti  opuisione  della  risipola  dall’  esterno 
o dalia  non  interrotta  e man  festa  continuazione  dì  simile  interna  affe- 
zione alb  esterno,  o dall’indole  epidemica  del  male  autenticata  per 
le  sezioni  patologiche  o dalla  costituzione  cachetica  del  soggetto  di- 
sposta alle  risipole,  o finalmente  dalie  cagioni  poco  analoghe  alia 
veta  infiammazione. 

La  differenza  principale  della  risipola  dedurre  si  deve  dalla  dif- 
ferenza delia  febbre  , cui  va  unita  , che  ora  saia  nervosa  , ora  ga- 
strica , ora  infiammatoria  : alle  quali  febbri  accoppiar  si  suole  non 
solamente  la  sudet ta  risipola  semplice  , ma  puranche  la  flemmono- 
sa- Quest’  ultima  spesso  , ma  non  sempre  , decorre  eoo  la  febbre  in- 
fiammatoria almeno  legittima  ; ad  esempio  delle  metastasi  maligne 
nelle  febbri  nervose  le  quali  metastasi  spettando  manifestamente  alla 
risipola  flemmonosa,  , tante  volle  peto  non  vanno  accompagnate  alla 
febbre  infiammatoria.  La  risipola,  semplice  ordinariamente  decorre 
con  sintomi  decisi  di  febbre  gastrica  , e da  fomite  gastrico  deriva  v 
però  dal  colore  giallognolo  della  risipola  mal  si  deduce  essere  la 
J'isipola  d’indole  biliosa  , ed  essere  la  b le  rimescolata  nel  sangue  ; 
uè  sempre  quando  a quel  colore  va  unita  l’inclinazione  a vomitare, 
o il  vomito  di  materia  amava  , possiamo  con  certezza  inferirne  1’  in- 
dole gastrica  delia  malattia.  Talvolta  in  persone  pletoriche  la  risi- 
pola semplice  si  accompagna  alla  febbre  infiammatoria  ; altre  volte 
la  risipola  sotto  gravi  disturbi  di  stomaco  e recando  un  rosso  flavo 
splendente  , assume  la  natura  non  della  febbre  biliosa  , ma  b-n-d 
della  nervosa  e veramente  maligna,  e rapidamente  degenera  in  can- 
crena. 

Tale  altra  volta  abbia m veduto  la  risipola  senza  febbre  ( eritema 
dei  moderni)  : qual  risipola  apiiettica  o eritema  osservasi  ordinaria- 
mente abituale  ed  a vicenda  , o periodica  , ma  non  sempre  violen- 
ta ; e spesso  generata  da  miti  ed  esterne  cagioni. 

Le  risipole  molto  spesso  manifestano  origine  epidemica  , e dipen- 
dente da  cagioni  poco  note;  ed  occupando  parli  era  interne  ora  ester- 
ne producono  malattie  fra  lor  diverse  , cioè  infiammazioni  superfi- 
ciali dette  catarrali , della  membrana  mucosa  delle  narici,  delle  fau- 
ci , dell’  orecchio  interno  , della  trachea  , dei  bronchi  , delio  stoma- 
co , degl7  intestini  , della  vescica  orinaria  > dei  pudendi  ; ovvero  de- 
terminandosi al  reticolo  mucoso  sotto  1’  epiderme  , promuovono  la 
flogosi. 

Dipendono  le  risipole  o da  vizio  proprio,  idiopatico  della  cute 
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o da  morboso  e sintomatico  consenso  ; e suscitano  fenomeni  diversi 
a norma  deila  diversità  delia  sede  che  vanno  ad  occupare. 

Alle  volte  la  usipola  ossei  vasi  celtica  ; ed  in  quest  anno  mede- 
simo in  cui  scriviamo  , abbiamo  veduto  nello  spedale  di  Milano  sa- 
nati molti  infermi  da  febbre  gastrico- nervosa  dopo  essersi  nel  volto 
affacciata  la  risipola.  Ordinariamente  però  sembra  esse»  fausta  quan- 
do da  una  pai  te  nobile  ttasmigrar  si  vede  in  un3  altra  meno  impor- 
tante. In  pochissimi  casi  la  risipola  si  e universalizzata  a tutta  la 
non  piccola  estensione  della  cute  ; io  altri  casi  vedesi  invadere  , non 
l’intera  cute  e con  irruenza,  ma  a riprese  e gradatamente  va  scorren- 
do su  tutù  i punti  della  cute  medesima.  In  altri  finalmente  la  risi- 
pola quasi  papulosa  circonda  la  mela  o quasi  tutto  il  tronco  a gui- 
sa di  fàscia  ; e perciò  questa  si  è chiamata  zoster  , o zona . (9) 

281.  Sintomi.  Generalmente  la  risipola  precede  alia  lebbre  * 
alle  volte  F accompagna  fio  dal  principio  ; tale  altra  fiata  si  manife- 
sta per  lo  più  due,  tre,  o quattro  giorni  dopo  della  febbre.  Diven- 
ti individui  attaccali  da  questo  morbo  , e la  storia  dei  quali  ci  vien 
ricoidata  dal  gioì  naie  deli  Istituto  cluuco  , in  due  soli  comparve  la 
risipola  prima  della  febbre  ; in  sei  dopo  il  primo  sviluppo  del  ca- 
lore; negli  altri  dodici  in  chi  nel  secondo,  in  chi  nel  terzo  giorno 
dopo  F ingresso  della  febbre.  Giova  pur  qui  e merita  di  esser  nota- 
to , che  fi  a questi  venti  infermi  eia  risipola  si  trovarono  non  meno 
di  sedici  donne. 

Gii  sconcerti  della  macchina  seguaci  0 compagni  della  risipola, 
saranno  di  numero  e d’intensità  vani  a norma  della  varia  sensibi- 
li la  della  sede  del  male  , e del  consenso  della  parte  primariamente 
aff  ila  con  alti  e . La  malattia  incomincia  ordinariamente  con  intensa 
orripilazione  , che  suo!  durare  a molle  oie  ; e rare  volte  senza  tale 
ribrezzo.  Succede  calore  insoffjbile  ed  intenso  dolore  di  capo  , che 
sovente  va  a cessare  coi  sudore  di  ventiquattr’  ore.  Non  di  rado  rin- 
novasi il  brivido  del  secondo  giorno  della  malattia  , eh’ è non  meno 
eccessivo  del  primo  , cui  vanno  dietro  nuovamente  accaloramene  e 
cefalea;  o il  calore  va  alternando  col  freddo.  Verso  la  sera  il  calore 
cresce  a dismisura  ; e sopraggiugne  anoressia  amarore  della  boc- 
ca , nausea  , inclinazione  a vomitare  , vomito  stesso,  smania,  ve- 
gue;  e nei  bambini  sopore  , e talvolta  convulsioni.  Ali’ infuori  di 
questi  primi  fenomeni  della  materia  irritante  oramai  disposta  ad  es- 
sere espulsa  , o di  già  espulsa  , subentrano  i sintomi  della  già  immi- 
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dezza di  lingua  ; ed  ordinariamente  è costipato  il  ventre.  Per  ragio- 
ne del  dolore  e dello  spasmo  il  polso  frequentemente  trovasi  duro  e 
conti  atto  ; io  altri  casi  alquanto  molle  , ed  or  pieno  e frequente  , 
°i'a  quasi  naturale. 

in  qualunque  tempo  si  d chiara  la  risipola,  nella  parte  affetta 
si  prova  da  principio  sensazione  di  pesantezza  e di  calore  esterno  , e 
poi  di  prurito  e quasi  di  bruciore.  Talora  quando  l’insulto  è diretto 

1 C*T°  * C°n  doiore  Puntorio>  gonfiano  e non  tollerano  il  tatto  le 
gondole  del  collo,  o quelle  dietro  orecchi  ; oppure  le  assilla - 
n J o 'e  inguinali  quando  F esantema  tende  ai  membri  : quale  affe- 
zione avverasi  in  queste  glandole  linfatiche  benché  distanti  dal  luogo 
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risipolato  , anche  dopo  essersi  ìa  risipòla  già  manifestata  in  tali  sedi. 
Quindi  il  descritto  (jp  279)  rossore  vivace  pria  limitato  a piccolo  ri 
cinto  su  la  cute,  si  va  sensibilmente  dilatando.  Se  avviene  tutto  que- 
sto nelle  parti  interne  , spezialmente  nelle  membranose,  si  vedrà  so- 
pravvenire tutP  1 sintomi  deH’ infiammazione  , in  altro  luogo  descrìt- 
ti (Lib,  IL)  , e più  di  tutto  delle  infiammazioni  complicate. 

Se  la  risipòla  scoppia  nel  capo  , come  ordinariamente  lo  suole  , 
incomincia  per  lo  piu  da  una  gota  , passa  quindi  all  altra  , alia 
fronte  , e fra  breve  tempo  sì  propaga  alia  parte  capillata  del  capo  ; 
se  ne  eleva  il  tumore  molto  più  ir»  qualche  punto  della  risipòla  ; le 
palpebre  acquistano  una  gonfiezza  quasi  edematosa  , e nascondono  gli  > 
occhi  arrossiti  ; s’intumidiscono  enormemente  il  naso  ed  il  labbro  su- 
periore a segno  , che  impediscono  il  passaggio  all5 aria  ; gli  orecchi  si 
arrossano  , rendonsi  lucidi  , e si  sente  forte  ardore  ; in  questo  tempo 
nel  secondo  o nel  terso  giorno  dopo  F eruzione  della  risipòla  9 la  fac- 
cia e ’I  capo  intero  mostruosamente  gonfiano  , ed  acquistano  un  color 
rosso  piuttosto  carico  ; e gF  infermi  vi  sentono  forte  dolore  , e come 
eglino  si  esprimono,  sembra  prodotto  su  tutto  il  tumore  da  punture  di 
aghi.  Molti  infermi  da  simile  risipòla,  per  esserne  il  cerebro  e'1  cer- 
velietto anch’  essi  per  consenso  o per  prossimità  insultati  , cadono  in 
sopore  talvolta  profondo  e letargico  ; o brontolano  , o ferocemente 
delirano  \ altri  per  essere  da  flogosi  sorprese  le  fauci  e le  tube  Eustachiane 
che  da  qui  penetrano  agli  orecchi  , insordiscono  e vi  seutono  dolore  , 
non  senza  difficoltà  inghiottiscono;  e per  sintomatica  piuttosto  che  idio- 
patica affezione  , tante  volte  vomitano  bile  eruginosa.  Dovendo  tener 
la  boccJ  aperta  per  respirare  1’  infermo  , si  vede  la  lingua  aridissima 
ed  annerita.  Finalmente  quà  e là  separandosi  F epidemie  in  fortore 
ed  io  pellicole  , resta  in  diversi  luoghi  principalmente  sul  naso  e nel- 
la fronte  un  tumore  lividognolo;  per  cui  F infermo  resta  di  un  colo- 
rito defedato  e non  naturale  a lui.  In  molti  accade  altrettanto  su  la 
parte  capillata  del  capo  ; e per  la  troppa  tensione  della  cute  nell'oc- 
cipite non  possono  eglino  giacere  sui  dosso,  nè  tampoco  su  quel  la- 
to , del  di  cui  orecchio  la  conca  è resa  estremamente  addolorata  e 
lucida  per  la  flogosi. 

In  altre  parti  del  corpo  attaccate  da  risipòla  , non  sono  tanto 
frequenti  e notabili  gli  sconcerti  ; nè  tanto  facilmente  ìa  risipòla  suo- 
le gonfiare  molto  le  parti  , a meno  che  non  abbia  F indole  spezial- 
mente flemmonosa.  Frattanto  se  questa  flogosi  rivolgasi  allo  scroto  , 
oppure  al  prepuzio  in  caso  di  fimosi  , non  di  rado  suole  indurvi  ra- 
pidamente la  cancrena  : Jo  che  deve  puranche  temersi  nella  cute  so- 
prapposta  ad  osso  nudo  , come  nelle  tibie  ; od  alle  cartilagini  , come 
nelle  conche  degli  orecchi  , benché  queste  parti  non  siano  molto  gon- 
fiate. Altre  volte  però  i sìntomi  sono  assai  moderati  quando  la  ma-* 
lattia  è mite  , e non  asconde  che  menoma  o nessuna  malignità. 

Però  non  si  abbia  molta  fede  su  la  mitezza  di  tal  malattia  ; e 
per  qualche  giorno  siasi  circospetto  poiché  attesa  la  volubilità  della 
materia  in  emigrare  da  una  ad  altra  parte,  spesso  per  lieve  affezio- 
ne di  questa  , suol  minacciare  funesti  sintomi  in  altre  parti.  Oltre 
non  pochi  esempii  deli’  incostanza  di  tal  malattia  , ne  abbiano  os- 
servato non  ha  molto  un  altro  in  una  donna  , in  cui  la  risipòla  fino 
al  decimo  terzo  giorno  del  male,  dalla  faccia  passò  ad  un  piede,  do- 
po poco  da  qui  alla  coscia  , quindi  nuovamente  alla  faccia  , da  qui 
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agl*  intestini  , dall’addome  di  nuovo  allo  stesso  piede , quindi  alle  co- 
ste ed  ai  polmone,  e finalmente  andò  ad  assalire  il  cerebro ^ e pro- 
dusse la  morte,  (io) 

282.  1 lìn  qui  descritti  sintomi  della  risipola  vanno  troppo 
esacerbali  talora  da  flittene  ossiano  vescicolette  o bollicine  , ripiene 
di  umore  sieroso-1  in  fatico  per  lo  più  pialletto  , rossiccio  alle  volte  , 
innalzate  nella  medesima  superfìcie  della  cute  infiammata  dalla  risi— 
pola  ^ e che  costituiscono  la  risipola  così  detta  pustolosa  o vescico- 
lare ; non  però  di  specie  definita  , nè  dalle  altre  distinta.  Noi  ab- 
biamo sovente  fin  dal  primo  giorno  dello  sviluppo  della  risipola  os- 
servato tali  bollicine  sorgere  contemporaneamente  con  questa  , e cre- 
scere sino  alla  grandezza  di  un  uovo  di  colombo  , e talvolta  di  gal- 
lina ; altre  volte  quelle  sono  simili  alle  vesciche  prodotte  dall’  ap- 
plicazione di  cantaridi  o dalla  scottatura  leggiera  , e recano  estesa 
piaga  su  la  cute,  o vanno  a formare  flittene  distinte  in  più  luoghi, 
o vanno  a confluire  tra  loro. 

Siccome  i sintomi  non  decadono  dopo  l’espulsione  della  risipola, 
se  prima  non  isvanisce  anche  il  tumore,  così  non  vengono  quelli  tam- 
poco ritratti  dalla  eruzione  delle  flittene.  Queste  alle  volte  o si  rom- 
pono spontaneamente  sul  nascere  , e per  lo  contatto  dell*  aria  si  ad- 
densa la  parte  linfatica  dell’umore  contenutovi^  onde  formansi  del- 
le croste  dure  , giallognole  , poi  brune  , e quasi  nere  : queste  non 
poco  accrescono  la  tensione  e 1’  irritazione  della  sottoposta  cute  in- 
fiammata ; e spesso  il  siero  quasi  corrosivo  stagnante  sotto  a quelle 
dure  croste  , consuma  profondamente,  la  cute  medesima  , e vi  stabi- 
lisce una  sordida  piaga  ; oppure  quelle  croste  estendendosi  molto  su 
la  cute  , e giugnendo  , come  noi  le  abhiam  vedute  , alla  doppiezza 
più  di  un  pollice  , comprimono  ed  irritano  tutta  la  parte  infiamma- 
ta producendovi  ineguale  contrazione  e quindi  alle  volte  v’  induco-» 
no  sollecita  cancrena. 

Niente  giova  il  mitigarsi  la  risipola  in  qualche  sito  , quando 
non  cedano  nel  tempo  stesso  da  per  lutto  e la  febbre  ed  il  dolore  ; 
poiché  non  di  rado  suol  dalla  parte  affètta  alle  altre  non  affette  co- 
municarsi nuovamente  lo  stimolo  e la  irritazione  non  minori  delle 
anteriori  , e suol  da  un  luogo  all’altro  ricomparire  questa  vagante 
infiammazione. 

Ordinariamente  però  , secondo  la  varia  intensità  della  risipola  , 
verso  la  fine  del  quarto  o del  quinto  giorno  dell'  eruzione,  talvolta 
nel  sesto  , nel  settimo  , o quasi  nell’  ottavo  avviene  madore  della 
cute  , sudore  notturno  j in  altri  diarrea  , o emorragia  nasale,  soven- 
te sudore  , unitamente  all’ orina  con  sedimento  puriforme  .*  tali  segni 
dimostrano  lo  scadimento  della  febbre  e della  risipola  ; e questa  in- 
comincia ad  abbassarsi  e ad  impallidire  , la  cute  a cadere  in  forfore 
o in  squame  ; e nello  spazio  di  pochi  giorni  la  cute  ne  resta  sgom- 
bra. Ma  se  la  malattia  va  rinnovando  gl’insulti  , quei  desiati  segui 
della  crise,  anche  sotto  la  desquamazione  che  va  qua  e là  succeden- 
do , mancano  talvolta  sino  all’ undecimo  ed  al  decimo  sesto  giorno, 
talora  più  tardi  ancora  ed  in  tempo  indeterminabile.  La  risipola  mi- 
te spesso  non  reca  segni  di  crise.  (11) 

§.  283  La  risipola  che  diciamo  flemmonosa  non  differisce  dalla 
semplice,  che  nell’essere  più  violenta  e più  profonda.  La  febbre  in- 
fiammatoria accompagna  spesso  , benché  non  sempre  , la  flemmonosa 
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p ù che  la  semplice  ; e siccome  quest7  ultima  non  sempre  manca  di 
fenomeni  delia  lebbre  infiammatoria  , cosi  la  flemmonosa  alle  volte 
vedesi  accompagnata  alia  lebbre  nervosa  , benché  siavi  manifesta  in- 
fiammazione ($.  280,)  Se  mai  la  risipola  decorre  con  flemmone;  allora 
( come  abbiain  detto  avvenire  quando  la  testa  è affetta  e spessissimo 
da  risipola  flemmonosa,  e come  anche  osservasi  talvolta  nelle  artico- 
lazioni , e nelle  mammelle  muliebri  ) ha  un  colore  fosco  , il  tumore 
ne  è profondo  e duro  , il  dolore  sentesi  lancinante  e puntorio  , seb- 
bene sempre  ardente  ; se  in  questo  caso  medesimo  osservasi  la  febbre 
infiammatoria,  allora  i polsi  sono  pieni  e durfi  e predominar  si  veg- 
giono  tuttJ  i fenomeni  di  questa  febbre  ($.  116.),  ordinariamente  uni- 
ti coi  segni  del  gastricismo;  ed  il  tumore  tende  più  facilmente  a de- 
generare in  ascesso  particolarmente  quando  la  risipola  sudetta  do- 
mina in  primavera.  Abbiano  veduto  simili  ascesssi  ancora  sul  volto  ? 
e questi  per  lo  più  (§.  279.),  ma  non  sempre,  pare  che  siano  d'in- 
dole maligna.  Abbiamo  osservato  per  questa  specie  di  risipola  enfia- 
to il  braccio  sino  alla  mole  di  una  coscia  ; od  altre  parti  ancora 
enormemente  intumidite  , e coverte  interamente  da  dure  doppie  e ri- 
gide croste  , le  quali  vi  sono  rimaste  per  mesi  , ed  han  dato  sangue 
facilmente  nel  toccarle  ^12) 

284.  Sul  principio  di  epidemia  detta  pestilenziale  i sintomi 
di  fibbie  maligna  e nervosa  accompagnano  talor  la  eruzione  della 
risipola  o semplice  , o flemmonosa  ; e poco  dopo  compariscono  enor- 
me prostrazione  di  forze  lipotimie  , delirii  , sopore  stupidezza  , o 
sussulto  di  lendini  , tremolìo  , convulsioni  , senza  manifesta  cagione 
gastrica  , nè  pletora  , e quindi  la  parte  vedesi  rapidamente  allividi- 
re , o cancrenarsi  o degenerare  in  ulcere  ostinate  di  pessima  condi- 
zione. Abbiamo  però  vista  una  veccia  a , la  quale  dopo  improvvisa 
lipotimia  fu  sopraffatta  da  forte  ribrezzo  ; da  accaloramelo  , cefa- 
lea , tosse  , dolore  nelle  fauci  , e quindi  comparve  la  risipola  ; il 
polso  era  poco  frequente  ma  duro  , la  lingua  annerita  , era  ella  e- 
stremamente  debole  e delirava.  Benché  decorresse  il  nono  giorno  del- 
la malattia  , le  fu  tratto  sangue  , il  quale  era  cotennoso  ; ed  ella 
ne  fu  talmente  sollevata  che  nell*  undecimo  giorno  per  copioso  su- 
dore incominciò  a ristabilirsi.  ($$.  80.  90.)  (i3). 

5*  28 5.  Rendesi  abituale  talvolta  la  risipola  nei  vecchi,  nei  ca- 
chettici , ed  anche  nelle  donne  che  soffrono  soppressione  de5  mestrui  ; 
e ritorna  a periodi  spezialmente  in  tempo  di  primavera  o di  autun- 
no , ed  anche  mensualmente  , come  noi  V abbiam  osservato  ; per  lo 
più  senza  irruenza  e senza  febbre  ; ma  perchè  suole  comparire  nelle 
gambe  , spesso  vi  reca  ulcere  ostinate  , o durezza  nella  cute  , con 
t umidezza  del  piede  , la  quale  difficilmente  va  a disciogliersi  anche 
nello  stato  della  ricuperata  salute.  (14) 

286.  La  risipola  dicesi  edematosa  quando  ordinariamente  at- 
tacca le  parti  occupate  da  affezioni  croniche  più  di  tutto  le  parti 
edematose  degl7  idropici  , e specialmente  le  gambe  ; e vi  comparisce 
o spontaneamente  , o dopo  esservisi  praticate  scarificazioni  : e quivi 
si  dichiara  sovente  sotto  gravi  dolori  , con  colore  della  cute  fiam- 
meggiante , lucido  , che  quindi  a poco  si  cangia  in  livido  e piom- 
bino ; quali  apparenze  annunziano  una  risipola  dispostissima  alla  cari- 
ci ena.  Avvenir- suole  altrettanto  nello  scroto  anasarcatico  3 e nei  ge- 
nitali edematosi  delle  gravide. 


§.  28 j.  Ld  cosi  detta  zona  , o zoster  , o cintura  (§.  280.)  è 
una  specie  singoiate  di  risipola  , non  molto  frequente  , da  noi  non 
verificala,  che  in  soli  quattro  individui.  Fra  questi  in  una  fanciulla 
precedettero  forti  dolori  come  reumatici  nel  braccio  sinistro , che  con- 
tinuarono per  molti  giorni.  Sopraggiuuse  violentissimo  dolore  mi  e 
coste  del  lato  sinistro  sotto  la  scapola  , senz’  alcun’  apparenza  nella 
cute.  Dopo  alcuni  giorni  comparve  un  arrossimento  purpureo  noe  più 
esteso  di  una  palma  di  mano,  e dava  sensazione  di  forte  bruciore;  indi 
spuntarono  delle  vescichette  non  maggiori  di  un  pisello,,  quasi  emù  le 
di  quelle  del  vaiuoìo,  copiosissime,  e profondamente  radicate,  molto  vi- 
cine tra  loro,  e di  passo  in  passo  confluenti,  quasi  racemose,  e piene 
di  umore  gialliccio.  Questa  eruzione  serpendo  scendeva  obbliquamen- 
te  per  le  coste  sotto  la  mammella  sinistra  fino  alio  scrobicoìo  del 
cuore,  e quasi  sempre  delia  estensione  già  delta  di  circa  una  palma 
di  mano.  Quando  poi  questo  zoster  si  andava  propagando  con  polso 
frequente  celere  duro  , e con  acuto  dolore  , le  flittene  prime  a pul- 
lulare sotto  la  scapola  fra  loro  coerenti  con  livida  e tenue  crosta  , 
si  criccavano  e cadevano  in  forfore.  Nel  modo  stesso  questa  fascia  pu- 
stolosa la  quale  non  circondava  che  la  metà  del  tronco  , dopo  alcu- 
ni giorni  , alFapprestazione  di  pochi  evacuanti  svanì  in  tutto,  senza 
che  fa  paziente  fosse  stata  obbligata  a guardare  il  ietto.  Abbiarn  ve- 
duto simile  processo  di  lai  malattia  in  due  uomini  ; in  un  solo  di 
questi  dopo  seguita  completamente  la  desquamazione,  e scomparso  in. 
tutto  V arrossimento  , restarono  per  molti  giorni  nei  medesimo  luogo 
acuti  dolori  , che  finalmente  cessarono  alF  applicazione  di  un  vesci- 
catorio. Nel  quarto  caso  il  paziente  fu  travagliato  per  molti  giorni 
da  fìe  rissimo  dolore  nella  regione  dell  ileo  , con  febbre  : quindi  so- 
pra un’aia  della  estensione  di  una  palma  di  mano  spuntarono  innu- 
merevoli flittene  più  piccole  di  un  pisello  , molto  approfondite  nel- 
la cute,  rosse  nella  base  , gialleggianti  neìF  apice  , con  rossore  vi- 
vace e lucido  delia  cute;  e ’i  dolore  da  interno  che  era,  si  rese  p ù 
esterno  ed  ardente  : dopo  tre  o quattro  giorni,  incominciando  la  de- 
squamazione dell’  epidemie  , cessò  totalmente  il  dolore  nella  gamba. 
In  un  altro  caso  abbiami  ietto  che  questa  zona  non  ebbe  un’aia  mol- 
to estesa  , ma  minore,  ed  eguale  appena  ad  un  semplice  o doppio 
fiorino;  uè  fu  accompagnata  da  febbre  violenta . Talvolta  però  si  os- 
serva che  questa  zona  occupa  la  metà  delia  calvaria  e parte  delia 
faccia  ; in  altri  il  collo  , F addome  , le  gambe  , le  braccia  in  varie 
direzioni.  Si  è veduta  , sebbene  assai  di  raro  , d’  indole  cronica ; al- 
tre volte  epidemica ; e diseccate  le  prime  pustole,  altre  ne  spunta- 
vano più  larghe  , ai  pazienti  recando  dolori  acerbi  , e sogni  noiosi  , 
e bene  spesso,  ancora  dopo  scomparso  F esantema  , vi  rimanevano  pa- 
timenti continui.  Le  osservazioni  tipeluie  dei  Moderni  non  han  potu- 
to autenticare  quelle  degli  Antichi  , i quali  c’  insegnano  che  la  ma- 
lattia è mortale  se  tal  risipola  copre  tutto  il  corpo  dell'  infermo. 

Questa  malattia  spella  sicuramente  alla  risipola  ; e differisce  so- 
lamente dalla  risipola  comune,  per  essere  preceduta  oppur  seguila  da 
diuturni  dolori  nella  parte  ; e per  essere  quindi  la  parte  affetta  total- 
mente ricoperta  da  affluentissime  e quasi  regolari  flittene  approfondi- 
te nella  cute  e non  molto  rilevate  ; e per  non  elevarsi  il  tumore  , e 
per  non  esser  facile  ad  ampliarsi  F esantema  , ma  soltanto  a serpere 
e quasi  sempre  della  stessa  estensione.  La  spei senza  non  ci  ha  velili- 
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calo  ancora  non  potere  nella  risipola  comune  comparir  le  vescichette 
che  sempre  verso  V ultimo  della  malattia.  (i5) 

§.  288.  Alle  cagioni  della  risipola  è applicabile  quanto  si  è scrit- 
to in  generale  su  la  genesi  degli  esantemi  (§.  27^)  ; eccettuatane  il 
contagio  , che  quasi  mai  noo  prodace  la  risipola.  Tali  cagioni  ora  so- 
no esterne  , ora  interne . Tutto  ciò  che  vale  a leggermente  e superfi- 
cialmente irritare  la  cute  , è capace  di  promuovervi  1’  infiammazione 
risipolacea  ; questa  può  esser  risuscitata  purauebe  da  semplice  ed  al- 
quanto rozza  strolinazione  : effetti  consimili  sogliono  esser  prodotti  da 
mite  scottatura  , e questa  anche  indotta  da  acqua  bollente,  da  sena- 
pismi , da  vescicatorù  , da  punture  di  api  , oppure  di  vespe  , talvol- 
ta da  un  umore  di  alcun’  insetti  aizzati  eiaculato  per  propria  difesa  ■ 
e forse  anche  dal  liquore  che  adoperano  i Cinesi  per  la  preparazione 
della  loro  vernice.  Dietro  una  ferita  anche  di  poco  momento  , come 
pure  dopo  un  salasso  , una  frattura  di  osso  , o qualche  compressione  , 
comparisce  la  aisipoìa  : questa  manifestasi  irnientemente  e spesso  nel 
luogo  in  cui  supponesi  appiattato  il  contagio  vaiuoloso  , in  coloro  ai 
quali  fu  dall’  arte  inoculato.  Abbiam  veduto  dichiararsi  la  risipola 
primo  interna  , quindi  scoppiare  dal  cerebro  al  volto  d’indole  vagan- 
te e fatale  , e che  recava  continuo  letargo  : e ciò  per  avere  sconsiglia- 
tamente scarificato  e rinfrescato  alcuni  tumori  cistici  impiantati  nel- 
1’  occipite.  Abbiamo  bensì  veduto  non  di  rado  promossa  la  risipola 
per  la  sol’  applicazione  di  quaich’  empiastro  o cerotto  o unguento  su 
qualche  punto  della  cute  di  persona  assai  sensibile. 

Ma  la  cagione  principale  della  risipola  dev5  essere  stimata  il  raf- 
freddamento di  una  parte.,  e quindi  una  quantità  di  materia  del  su- 
dore accumulalo  sotto  la  cute.  Nel  tempo  del  puerperio  scoprendosi 
incautamente  le  mammelle,  spessissimo  ne  succede  la  risipola  ; e 
questa  ordinariamente  suol  derivare  dall3  azione  violenta  di  una  cor- 
rente di  aria  fredda  su  qualche  punto  della  macchina.  Coloro  i qua- 
li per  essere  di  gracile  salute,  o per  solo  timore  si  preservano  con 
tanta  scrupolosità  dall’ambiente,  e con  soverchia  premura  a forza  di 
copertoi  si  mantengono  caldo  e difeso  il  capo  , eglino  van  sempre  e- 
sposti  alla  risipola  della  faccia  al  più  leggiero  zaffiro  che  spira  : e la 
frequente  soppressione  della  traspirazione  uelle  stagioni  di  autunno  e 
dì  primavera  suol  provocare  spessissimo  le  risipole. 

Finalmente  qualunque  agrimonia  , sia  artritica  , reumatica  , er- 
petico , o di  altra  specie  depositata  su  la  cute,  incapace  forse  di  su- 
scitarvi grave  infiammazione,  è valevole  talvolta  d’ indurvi  flogosi 
risipolacea. 

Le  prime  strade  però  sono  V ordinaria  e principale  officina  del- 
le risipole.  Benché  senza  gran  pericolo  di  errare  non  si  possa  desume- 
re indole  gastrica  dal  solo  amarore  della  bocca  , dalla  nausea  , dal- 
la propensione  a vomitare  , dal  vomito  di  materie  biliose  , 0 dal  co- 
lore gialliccio  della  stessa  risipola  ; pure  in  tal  caso  questi  segni  cor- 
rispondono bene  al  vero  gastricismo,  da  cui  legittimamente  dipendo- 
no : ed  il  buon  successo  del  metodo  curativo  diretto  ad  evacuar  le 
saburre  , prova  in  certo  modo  che  in  molti  non  si  suppone  gratuita- 
mente 1’  origine  gastrica  delle  risipole.  La  ragione  e la  sperienza  co- 
spirano a convincerci  che  la  risipola  sovente  nasce  da  collezione  di 
bile  e di  saburre  nelle  prime  strade,  e di  vermi  e di  materiali  cor- 
rotti negl’  intestini. 


Intanto  questa  malattìa  sì  varia  e spesso  popolare  , non  sempre 
dipende  da  cagione  cotanto  semplice  e manifesta.  Pel  consenso  che  la 
cute  ha  nello  stalo  sano  con  l addome  , i visceri  addominali  risento- 
no un  consenso  morboso  delle  affezioni  della  cute  e di  altre  parti 
e non  di  raro  quella  materia  che  suol  irritare  i nervi  cutanei  , per- 
sola forza  di  consenso  è capace  talvolta  di  suscitare  sintomi  gastrici. 

Si  deve  attentamente  avvertire  che  nella  risipola  bene  spesso  pre- 
domina l’influenza  del  sistema  de1  nervi  : e non  altra  potrà  esser  la 
ragione  perchè  scoppia  tante  volte  la  risipola  dopo  un  terrore  conce- 
pito , dopo  F ira  , dopo  in  somma  qualsia  violenta  passione":  perchè 
certi  veleni  e certe  sostanze  che  nòcciono  ad  alcuni  temperamenti  f 
come  per  esempio  il  legato  di  squalo  cane  o cane  marino  fritto  o 
le  ostriche  mitili  (§.  274.)  , ovvero  pesci  o carni  condite  con  sostan- 
ze troppo  acri,,  oppure  irrancidite.»  o il  barbio  non  ben  salato  nè  les- 
sato ? o il  cibo  della  carne  di  giù  e di  gamberi  , talvolta  promuo- 
vono la  risipola  io  talune  persone  : perchè  dietro  la  lesione  talora  di 
un  minimo  nervicciòlo  nel  salassare  , o per  la  puntura  appena  visibi- 
le indotta  da  un  ago  o da  una  spina,  tante  volte  uè  avviene  quivi 
1'  infiammazione  risipolacea  : perchè  sotto  sì  piccola  infiammazione  ri- 
sentesi  dolore  sì  forte  , e talvolta  maggiore  di  quello  che  si  ha  in 
gran  flemmone  : perchè  la  risipola  frequenta  le  donne  più  che  gli 
uomini,  e molto  più  verso  i tempi  mestrui  ($.  281)  : perchè  è tan- 
to pronta  a cancrenare  : perchè  ha  tanta  famigliarità  con  le  febbri 
nervose  : e finalmente  perchè  in  certi  casi  di  risipola  F oppio  suolo 
manifestare  buoni  effètti  (§.  290.).  Se  in  questa  malattia  si  vede  spes- 
so giovare  gli  evacuanti  ; questo  bensi  prova  nella  maggior  parte  dei 
casi  F orìgine  gastrica  delia  risipola  : ma  ricordar  si  deve  che  Fazio- 
ne degli  emetici  e degli  evacuanti  non  consiste  tutta  nella  sola*  eva- 
cuazione ; e sappiamo  che  F utile  sì  manifesto  che  si  ritrae  da  rifrat- 
te dosi  di  antimoniali  per  lo  più  dipende  dall’azione  di  questi  sopra 
i nervi.  Sovente  nelle  malattie  giova  moltissimo  promuovere  F eva- 
cuazione delle  materie  biliose  accumolate  sintomaticamente , senza  do- 
vere perciò  a quell5  accumolo  attribuire  F origine  primitiva  del  ma-» 
le  : e poi  , non  in  ogni  risipola  , principalmente  nella  maligna  si 
vede  indistintamente  giovare  gli  evacuanti. 

Intanto  la  soppressione  deile  consuete  evacuazioni  si  mestrue  che 
emorroidarie  dev1  essere  annoverata  fra  le  ordinarie  cagioni  della  ri- 
sipola : ond’ è che  questa  suol  dichiararsi  nella  cute  periodicamente, 
e nel  tempo  appunto  in  cui  avrebbero  dovuto  fluire  i mestrui  } o 
F emorroidi. 

Sembra  che  debbasi  a vizio  della  cute  attribuire  la  disposizione 
che  certi  soggetti  hanno  alla  risipola  , che  suol  attaccare  quasi  sem- 
pre il  medesimo  luogo.  Frattanto  pare  che  quest’  abituale  affezione 
dipenda  molte  volte  da  impurità  degli  umori  ; come  siamo  indotti  a 
supporre  dall’  osservare  il  vantaggio  che  uomini  malaticci  riportano 
da  consuete  esplosioni  della  risipola  : dal  vedere  spesso  gli  effètti  che 
nella  cute  si  dichiarano  per  1’ esiccazione  di  piaghe  inveterate:  e dal 
notare  la  gran  disposizione  che  hanno  i cachettici  a soffrire  la  risipo- 
la. L’  indicazione  sarebbe  di  migliorare  la  condizione  de’  solidi  , non 
già  di  riaprir  piaghe  ec.  (16) 

§.  289.  Pronostico.  La  risipola  molte  volte  costituisce  una  ma- 
lattia leggiera,  c spesso  va  a terminare  nel  quinto  nel  settimo  o nel- 
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1’  undecimo  giorno  per  sudore,  per  Orina  con  sedimento  pmifoirre 
o per  evacuazione  ventrale.  IJeiò  attesa  1’  indole  incostante  di  qii( 
si5  affezione  , non  si  deve  troppo  fidarsi  della  sua  leggerezza  ; e fi 
«anche  la  risi po  1 a indotta  da  esterne  lesioni,  beni h è meno  volubile 
non  sempre  dev'  esser  riputata  innocente,  per  la  ragione  che  suoi  di 
generare  in  suppurazioni  pertinaci.  La  lisi  poi  a 01  dinariamente  insiti 
il  capo  ; e quando  sopravviene  sopore  o defiiio  , e sussulto  di  ter 
dim  , sovrasta  per  lo  più  il  pericolo  delia  encefahtide  visipolacea  , 
dell'apoplessia.  E indizio  infausto  quando  la  risipola  scomparist 
dall'  esterno  e va  ad  invadere  parti  interne  : quando  dall*  interno 
estrinseca  è fausto  annunzio  ; bisogna  peiò  che  , per  essere  veridic 
questo  fausto  indizio  , al  comparire  la  nsipota  esternamente  , cessir 
ali’ intuito  o sminuiscano  molto  gli  sconcerti  interni  ; altiimenti.  ce 
me  ci  è occorso  di  vedere,  quel  manifestarsi  della  risipola  all' e*- tei 
no  dimostra  piuttosto  1'  aumento  dell'incendio  interno  , e L ulterio 
re  propagazione  di  esso.  L’  arrossimento  sopra  ed  intorno  gii  creccl: 
dopo  esservi  preceduto  il  dolore  , nelle  febbri  annunzia  lo  svilupp 
della  risipola  nel  volto.  Abbiamo  poco  fa  in  una  fanciulla  verificai 
questo  aforisma  del  grande  Jppocrate  : in  costei  , dopo  forte  dolor 
di  capo  con  fenomeni  di  encefalitide  , scoppiò  acutissimo  dolore  die 
Irò  ambidue  gli  orecchi  ,,  con  tumore  non  molto  rilevalo  , ma  sen 
sibilissimo  al  tatto  > cui  successe  benigna  risipola  nella  taccia.  L ar 
rossirnenlo  ed  i dolori  delle  glandole  inguinali  , delle  assillar!  , de 
collo,  spesso  annunziano  la  comparsa  della  risipola  su  quella  parte 
onde  ricevono  i vasi  linfatici.  Il  pericolo  di  questa  dev'  esser  calco 
lato  e su  la  natura  della  febbre  compagna,  e su  l’indole  delle  ca 
gioni  , e su  la  costituzione  del  soggetto.  Devesi  per  io  più  temersen 
pessima  fìoe  quando  va  unita  alla  febbre  nervosa  ; e quando  atiaec 
un  corpo  cachettico  , infermiccio  d’  idropisie  , d’  itterizia  , di  scerbu 
to  , ovvero  destituto  di  forze  ; e sovente  quando  si  manifesta  co 
ambascia  , delirii  , polso  ineguale,  con  dispnea  , sopore,  convulsio 
ni  , o con  sussulto  di  lendini.  L’  al  li  vidimento  o 1’  annerimento  del 
la  parte  , o le  strie  quasi  liammeggianti  e che  come  raggi  parton: 
dal  punto  affetto  da  risipola  , specialmente  s' è edematosa  la  parte 
sono  i forieri  delia  cancrena  e dello  sfacelo.  La  risipola  suppurat 
ordina lia mente  è di  pessima  condizione  , e lascia  ulcere  e fìstole  ini 
curabili  : intanto  alle  volte  l’abbiamo  osservata  piuttosto  benigna 
e si  ha  la  storia  di  risipola  epidemica  , la  quale  riusciva  mortai 
quando  non  terminava  con  suppurazione.  La  risipola  che  occupa  1 
parti  glandolari  è difficile  a risolversi  : nello  scroto  va  a confinar 
spesso  con  la  cancrena.  Ài  comparite  su  la  cute  la  risipola,  spezzi 
mente  quando-  è abituale,  alle  volte  svaniscono  gravi  ed  anche  ero 
niche  affezioni  , come  L asma  convulsivo  , certi  dolori  pertinaci  , et 
ostruzioni  di  visceri. 

5-  290.  Nella  cura  della  risipola  conviene  in  primo  luogo  te 
vter  conto  della  febbre  che  1’  accompagna  , della  epidemia  dominam 
te  , e della  complessione  dell’  infermo  \ quindi  si  deve  procurarti 
sempre  ed  in  ogni  caso  la  l'isoluzione  ; a meno  che  non  c’  imponga 
altrimenti  il  genio  della  epidemia.  Quando  la  malattia  è leggiera 
dipendente  da  soppressa  traspirazione  , e quasi  infebbrile  , va  felice 
mente  curata  con  l’uso  di  mite  diapnoico  , con  l’ambiente  moderai 
taraente  caldo  ; con  infuso  di  sambuco  > con  bevanda  salina  prepa 
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iìa  di  nitro  e voob  di  sambuco,  o con  moderato  evacuante  salino; 
m fomenti  secchi  fatti  di  erbe  aromatiche  animate  da  poca  cantora 
ST.  XXX1U.)  , delie  quali  si  empie  un  sacchetto  , e si  sovrappone 
ila  parte  risipolata.  In  alcuni  si  è tratto  buon  partito  da  un  quar- 
) di  granello  fino  alla  metà  di  oppio  ; da  cremore  di  tartaro  in  do- 
» da  purgare  blandemenle  il  venne  ; dall5  aspergere  con  polvere  di 
izia  [ cadmia  fornaci/ m ) e di  farina  di  frumento  o di  avena  la 
ule*  e dal  fomentarla  più  volte  al  giorno  con  decotto  di  teste  di 
■npaveri  di  fiori  di  camomilla  e d5  ipperico,  cui  siasi  aggiunto  cir- 
a un  sesto  di  spirito  di  vino. 

Se  mai  la  risipoìa  è accompagnata  dalla  febbre  infiammatoria 
c n6.),  e manifesta  indole  flemmonosa , molto  più  se  con  tali  con- 
izioni  sorprende  il  capo  , con  polso  pieno  , forte  , duro,  ovvero  op- 
resm  dalla  sua  pienezza;  in  tal  caso  il  più  opportuno  ed  efficace 
occorso  è il  salasso  , replicalo  a norma  del  bisogno  , e quindi  i ap- 
dicazione  di  sanguisughe  o di  coppette  scarificale  sopra  luoghi  non 
ccupali  da  infiammazione,  e principalmente  dietro  gli  orecchi  , o 
n i7 occipite  ; e conviene  in  questi  momenti  non  far  molto  caso  de 
intorni  gastrici  , i quali  per  lo  più  sono  suscitati  dalla  irritazione 
u fiamma  tot  ia . Conviene  però  rifletter  sempre  che  tale  infiammazione 
san  tematica  non  può  esser  trattata  con  profuse  emissioni  di  sangue  ad 
sempio  delle  infiammazioni  semplici  o vere  ; ma  che  per  conseguire 
avo  re  v ole  risoluzione  dei  male  e case  cutanea  , si  deve  attendere  a 
musei  vare  le  forze  della  via.  Quindi  sebbene  siasi  già  detto  che  i 
intorni  gastrici  possono  dipendere  dalla  irritazione  ; sovente  peyò  *a 
•isipola  ha  manifesta  niente  per  carattere  epidemico  il  gastrico-mfiam- 
'natorio  : predominando  il  quale  , fa  d’  uopo  esser  più  moderato  in 
salassare  , e bisogna  far  uso  di  evacuanti  , e di  altri  rimedii  antiiio- 
fistci-  non  meno  che  di  qualche  dose  rifratta  di  tartaro  emetico 
dopo  aver  peiò  represso  l’impeto  della  febbre  infiammatoria.  Se  tale 
specie  di  risipoìa  infiammatoria  ha  occupato  gli  estremi  o il  tronco  , 
occorre  di  salassi  un  numero  minore  di  quello,  che  si  richiede  quan- 
do sia  sorpreso  o minacciato  il  cerebro  ; ma  pura  oche  in  tal  caso  la 
violenza  della  mfntnmazone  potrà  suggerire  il  metodo  da  tenersi:  e 
quando  nella  parte  vi  è dolore  atroce  , rossore  , lucidezza  , dense  ed 
irritanti  croste  nate  dalla  risipoìa  pustolosa  , è necessario  app  icarvi 
fomenti  e non  pesanti  cataplasmi  di  sostanze  emollienti  ^spezial- 
mente di  decotto  di  malva  , oppure  di  latte  ed  acqua  con  intaso  di 
sambuco.  Altre  volte  le  cose  umide  e principalmente  re  glutinose  che 
intercettano  la  traspirazione  , oppure  cose  fredde  sovrapposte  alla  ri- 
si  pala  , la  esacerbarlo,  la  dispongono  al  marcimento,  e fac  lineate 

la  retropel loco.  , 

Quando  la  febbre  nella  risipoìa  mostra  , come  sovente  accade  , 

indole'  gastrica  (§.  100.)  , devesi  ora  mettere  la  flebotomia  (eccettua- 
to però  il  caso  di  complicazione  infiammatoria),  e prescrivere  o eme- 
tico o purgante  , secondo  che  le  materie  sono  al  vomito  o ai  seces- 
so disposte.  Se  la  risipoìa  occupa  la  feccia  , sogliamo  fare  a meno 
dell’emetico*  ma  , dopo  aver  amministrato  le  polveri  risolventi  (IN.  H-)  > 
prescriviamo*  V uso  di  qualche  bevanda  rilassante  , antiflogistica  , 
e finalmente  di  bevanda  salina  con  rifratte  dosi  di  tartaro  emetico 
verso  la  fine  dilla  malattia  , con  siero  di  latte  , con  infuso  di  sam- 
buco ed  ossimeie  semplice.  Non  si  teina  che  la  risipoìa  possa  retto 
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cedere  , e minacciare  le  partì  interne  , per  1'  uso  prudente  e mode- 
rato di  emetici  , o di  evacuanti.  Se  premesse  le  necessarie  evacuazio- 
ni , la  lebbre  persiste  nella  sua  violenza  , è bene  indicalo  1’  acido 
vitriolico  nella  bevanda  ordinaria  , o nelle  medicine  stesse,  come  al- 
trove F abbiamo  proposto  ($.  109.). 

Se  la  risipola  è accompagnala  alla  febbre  nervosa  ($$.  87.  88.); 
sono  indicati  allora  quei  mezzi  che  furono  per  simil  febbre  progetta- 
(SS-  94.  96.)  : cioè  sul  piincipio  talvolta  F emetico  ; poi  special- 
mente  quando  vi  è sospetto  di  cancrena  , è necessario  F uso  di  china, 
«F  infuso  della  radice  di  serpentaria  virginiana  , di  angelica  , d'  im — 
peratoria  , di  siero  di  latte  vinoso  , di  vino  , di  canfora,  e talvolta* 
anche  di  moschio  , vescicatori!  , senapismi.  Il  dolore  oriundo  da  ri- 
sipola unita  a questa  febbre  richiede  anche  oppio  combinalo  a china» 
ed  etere  vitriolico  : abbiamo  visto  una  risipola  pencolosisssima  e che 
minacciava  imminente  cancrena  allo  scroto,  superata  con  F uso  di  solo 
oppio  ; da  cui  si  può  promettersi  felice  effetto  ancora  in  caso  di  1 isi- 
pola  derivata  da  lesione  esterna  di  qualche  nervo. 

In  qualunque  risipola  della  faccia  e dei  capo  , è molto  necessa- 
ria la  stazione  eretta  e del  capo  e del  tronco.  Conviene  però  non 
esporre  il  capo  al  freddo  ma  bensì  difenderlo  da  oguì  influsso  dei- 
F aiia  , con  farlo  tenere  leggermente  ammantato. 

1 rimedii  esterni  nella  risipola  debbono  essere  praticati  con  som- 
ino  riguardo.  Quando  la  malattia  è piuttosto  di  poco  momento,  sono 
utili  i fomenti  secchi  leggermente  aromatici  ; nella  risipola  pustolosa, 
o gemente  un  siero  acrimonioso  , le  polveri  capaci  di  assorbire  que- 
sto, vanno  a calmare  F irritazione  ; e sebben  queste  sogliano  formar 
delie  croste  ed  arretrare  in  certo  modo  la  traspirazione  , pure  la 
sperietffca  c insegna  di  potersi  utilmente  adoprare  le  polveri  di  lico- 
podio , di  farina  di  fermento  , di  fìen  greco  , latito  nella  rigipola 
poc’  anzi  detta  , quanto  io  quella  prov veniente  da  cagioni  interne. 
Nè  tampoco  è sì  nocivo  in  simili  casi  il  piombo  , che  suol  mischiar- 
si alle  polveri  usate  nella  risipola  ; a modo  che  tante  volte  fin  nel- 
la risipola  flemmonosa  F abbiamo  adoperato  con  manifesto  vantaggio 
nei  cataplasmi  preparati  di  midolla  di  pane  e di  acqua  vegeto-mine- 
rale. Pertanto  egli  è più  sicuro  asteners  da  riruedii  preparati  con 
piombo  , e dalle  sostanze  astringenti  ; e nel  ca*ro  di  polenta  fiogosi 
applicar  sogliamo  qualche  decotto  emolliente  su  la  parte  affetta,  e su 
3e  dure  croste  delle  pustole;  e diffìcilmente  ci  lasciamo  indurre  con 
.taluni  moderni  ad  applicare  finanche  acqua  fredda  su  la  risipola  ; 
meno  che  su  i genitali  risipola  ti  per  contagio  venereo.  Nella  risipola 
«edematosa  , spezialmente  dello  scroto  , nella  quale  non  di  rado  un 
materiale  acrimonioso  che  ne  trasuda  va  consumando  la  cute  , e mi- 
naccia ad  ogni  momento  la  cancrena  ^ abbiamo  provato  di  sommo 
profitto  Fuso  di  china  ridotta  in  sottilissima  polvere  mescolata  ad  un 
poco  di  mirra  e canfora,  e sparsa  su  la  cute  risipolata.  Nelia  risipo- 
i a pustolosa  bisogna  incidere  le  pustole  più  grandi  per  evacuarne  il 
«iero  irritante,  il  quale  facilmente  va  a corrodere  la  cute:  e se  que- 
sto siero ,,  benché  spesso  vadasi  a, d astergerne  la  parte  con  molle  spu- 
gna, continua  a suscitar  Firritazione  , allora  si  può  aspergervi  sopra 
le  sudetle  polveri  ; e con  emollienti  umettare  , o con  cat  ta  inunta 
di  burro  fresco  involger  si  può  nei  membri  quella  crosta,  che  suoFes- 
sere  formala  e indurita  dalle  polveri  aspersevi,  o dalla  linfa  che  si  va 
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di  tanto  in  tanto  a rappigliare  sopra  le  pustole:  a libi  a m visto  con 
questo  metodo  esserne  anche  nello  spazio  di  una  notte  cadute  croste  du- 
rissime quasi  cornee,  e quindi  cessarvi  la  erosione  e ’i  dolore. 

Noi  non  abbiamo  mai  voluto  tentare  scarificazioni  sopra  la  par- 
te risipolaia  , per  timore  di  cancrena  ; come  l’abbiam  veduta  ma- 
nilesiarsi  in  una  risipoia  del  collo  , su  cui  sì  volle  praticare  le  scari- 
ficazioni. 

Qualora  nella  risipoia  vedesi  la  cancrena  progredire  con  la  feb- 
bre nervosa;  oltre  all’uso  interno  di  china,  ed  ai  fomenti  delia  me- 
desima corteccia  (le  quali  però  non  convengono  su  la  faccia  , quando 
questa  è occupala  da  risipoia,)  sì  deve  mettere  in  opera  tutti  quehnez- 
zi  , che  in  altro  luogo  ($.  1 36 . ) abbiamo  proposto  per  la  cancrena,  in 
generale,  e per  quella  derivante  dalla  risipoia. 

Lo  zoster  ($.  287.)  esige  una  cura  consimile  a quella  , che  ab- 
biamo raccomandato  nella  risipoia. 

Nella  risipoia  abituale  (§.  2 85.)  bisogna  investigarne  la  cagione, 
e distruggerla,  s’ è possibile.  Alle  volte  in  questo  caso  vi  è ostru- 
zione di  visceri,  spezialmente  del  fegato;  per  la  quale  sono  indicati  i 
ii  medii  d costruenti  detti  , come  risolventi  , succhi  freschi  di  piante  lat- 
tescenti ed  amare  , e di  frutti  maturi  , ed  altre  cose  equivalenti.  Di- 
casi lo  stesso  della  soppressione  dei  mestrui  , e del  flusso  emorroida- 
rio  abituale;  per  cui  conviene  diversa»  cura,  da  regolarsi  a seconda 
della  varietà  de’  casi.  Quando  vi  è “sospetto  dJ  impurità  nel  sangue 
bisogna  adoperare  o rimedii  specifici  contro  quella  eterogeneità  umo- 
rale se  sia  noia  e definita  ; oppure  medicine  generali  , e principal- 
mente quelle  che  valgono  a promuovere  le  secrezioni  della  traspira- 
zione, e dell5 orina;  come  pure  cauterii,  e seloni.  In  tali  casi  ritraesi 
utilità  dall’  uso  di  stale  e spezialmente  di  sulfuree. 

Che  se  la  risipoia  sembra  dipendere  da  lassezza  ed  atonia  o som- 
ma sensibilità  della  cute;  fa  d’uopo  avvezzare  a poco  a poco  il  corpo 
ad  un3  atmosfera  pura  e libera  , e quindi  curar  gl5  infermi  piuttosto 
con  corroboranti  interni  ed  esterni,,  con  frizioni,  con  bagni  freddi  o 
di  acqua  di  mare,  o di  acque  marziali,  con  eliina  , e con  cose  simili. 

Se  mai  la  risipoia  già  retropulsa  minaccia  funesti  sconcerti  nelle 
parli  interne  , allora  secondo  le  varie  cause  di  tal  retrocessione  , e la 
diversità  della  nuova  affezione  che  ne  sopravviene,  si  deve  mettere 
in  pratica  varii  mezzi  , che  si  saprà  eligere  dietro  la  scorta  de  pre- 
cetti generali  dell’arte  già  in  parte  dettati,  ed  in  parte  da  esporsi 
in  altro  luogo  (§.  326.)  ; e fa  d’  uopo  impiegare  ogni  sforzo  onde 
richiamar  la  risipoia  su  la  cute.  Laonde  , sarà  indicato  ora  il  salas- 
so , e questo  da  ripetersi  ; ora  eccitanti  piuttosto  , che  debilitanti  ; 
ora  diapnoici,  antimoniali;  ora  bag ni  tiepidi  ; ora  anodini  e sedativi;  in 
taluni  convengono  emetici  , o eccoprotici  . esternamente  poi  e su  la 
parte  già  abbandonala  dalla  risipoia  , ovvero  se  la  condizione  della 
parte  noi  permetta  , nelle  vicinanze  di  essa  bisogna  applicare  vesci- 
catorii  , o senapismi  ; o su  la  cute  strofinare  tintura  di  cantaridi  o 
in  varii  punii  di  quel  contorno  applicare  coppe  a vento.  Se  ogni 
menomo  ritardo  costa  gran  pericolo  ; conviene  trar  vantaggio  dalle 
scarificazioni  della  parte  ; su  cui  bisogna  applicare  cantaridi  , o fa 
d’  uopo  battere  la  cute  della  parte  con  ortica  urente  fresca  ; opput? 
sovrapporvi  acqua  cocente  ricevuta  in  un  panno  di  lana.  (17) 
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Scarlatina , 


S-  291.  J-vA  scarlatina  è una  malattia  non  troppo  conta  ai  Me- 
dici deli5  antichità  (se  vogliamo  accennarne  quella  specie  deleteria, 
che  suole  accompagnar  la  cinanche  cancrenosa  ($.  1 7 5)  j od  almeno 
prima  del  secolo  XVI  non  trovasi  come  un  destimo  esantema  descrit- 
ta : sembra  esser  molto  rara  in  alcune  contrade  di  Europa  ; in  altre 
indigena  , e di  tempo  in  tempo  va  scoi  rendo  epidemica  : è famigliare 
all’età  infantile;  ma  non  ne  sono  perciò  immuni  gli  adulti.  Noi  p>ov- 
visti  delle  altrui  osservazioni  , e delle  proprie  ben  numerose  , e trat- 
te da  molteplici  e diverse  costituzioni  ^ siamo  nel  caso  di  poterne  qui 
dare  dettagliata  descrizione,  (io) 

292.  Il  corso  della  scarlatina  talora  è benigno  e leggiero  : 
talora  è fatale  e pestifero  : di  maniera  eh5  è difficile  ii  dame  ade- 
guala definizione  , con  la  quale  si  sapesse  circoscrivere  una  malattia 
cotanto  proteiforme,  e distinguerla  da  altre  affezioni  conformi,  cioè  dal- 
ia risipoia  ($.  279)  , e dai  morbilli.  Noi  per  tanto  ne  daremo  una 
idea  non  in  adeguata  nel  definir  la  scarlatina-,  esantema  contagioso  , 
ordinariamente  febbrile  , il  quale  su  la  cute  prima  arida  e dominata 
da  calor  secco,  si  manifesta  con  inquietudine o con  ambascia,  pre- 
ceduto sovente  e qualche  volta  accompagnalo  da  dolore  ed  arrossi- 
mento  nelle  fauci  ^ in  forma  di  macchie  scarlatte  o di  rosso  vivace, 
spesso  larghe,  e quindi  dalla  faccia  dal  collo  , o d5altionde  si  pro- 
pagano a qualunque  parte  dei  corpo,  fiequentemenle  lisce,  talvolta 
coverte  di  mvidume  e di  minutissime  papule^  od  anche  di  pustole; 
dopo  pochi  giorni  svanisce  col  desquamasi  la  cute;  e più  delle  altre 
affezioni  cutanee  questà  suole  terminare  in  leucofl -mmasia  o in  anasar- 
ca , se  1 convalescenti  trascurano  la  traspirazione;  e difficilmente  ri- 
torna la  seconda  volta  ad  assalire  il  medesimo  individuo. 

§.  2g3.  La  divisione  primitiva  di  questa  malattia  ora  sporadica 
ora  epidemica , or  benigna  or  funesta  ($.  292),  ci  può  essere  suggeri- 
ta dal  genio  della  febbre  ,,  da  cui  è spesso  accompagnata  ; e questa 
ordinariamente  suol5  essere  infiammatoria  , taior  gastrica  , e qualche 
volta  anche  maligna  ossia  nervosa  semplice  o complicala.  Alle  volte 
51  fenomeno  quasi  primitivo  della  corrente  scarlatina  è la  cinanche ; 
per  cui  fu  detta  scarlatina  cinanchica  ; sebbene  non  definisce  abba- 
stanza il  carattere  della  malattia  essenziale  ; poiché  la  scarlatina  che 
decorre  con  febbre  nervosa  è pu ranche  cinanchica ; ma  perchè  in  que- 
st5 ultimo  caso  nelle  fauci  si  formano  ulcere  maligne  e cancrenose  do- 
vrebb’  essere  denominata  scarlatina  cinanchico- cancrenosa.  Intanto 
3a  scarlatina  , per  quel  che  riguarda  L abito  esterno  , può  esser  di- 
visa in  levigata  miliare  , e pustolosa,  (ig) 

§.  294.  1 sintomi  della  scarlatina  semplice  da  noi  frequentemen- 
te osservata  , previa  una  certa  stanchezza  , sono  : onipilazione  , e 
quindi  successivo  ma  mite  accaloramene  , che  cresce  alquanto  nelle 
ore  vespertine  ; al  secondo  giorno  , od  anche  al  terzo  nella  scarlati- 
na leggiera , compariscono  certe  macchie  rossissime  su  la  cute,  e que- 
ste 0 piccole  ma  numerose  ; © estese  e quindi  fra  loro  confluenti  ; le 
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quali  ordinariamente  dalla  faccia  , dal  collo,  dal  petto,  dalie  brac- 
cia si  vanno  quindi  estendendo  a gran  parte  del  resto  della  esterna 
superficie  , con  manilesto  sollievo  dell’infermo.  Tali  macchie  persisto- 
no lino  a due  ed  a tre  giorni  , ed  allora  con  1’  ordine  medesimo  coti 
cui  comparivano  le  macchie  , e nel  mentre  van  manifestandosi  nuove 
macchie  in  altri  luoghi  della  superficie,  si  disecca  1’  epidemie , e stor- 
ierà ndo  o desquamando  cade  ; tanto  che  fra  lo  spazio  di  quasi  sei  o 
di  otto  giorni  scomparisce  all5  intuito  la  malattia,  lasciando  però  nel- 
la cute  una  squisita  sensibilità  per  qualche  tempo.  Ma  sebbene  la  scar- 
latina alle  voile  si  manifesti  d’indole  cotanto  benigna  , e rare  volte 
sia  generale  , talvolta  però  sotto  funesta  influenza  epidemica  di  que- 
sta malattia,  taluni  son  presi  tanto  leggermente  da  tal  contagio  , che 
pare  di  non  averlo  egliuo  attinto  ne)  comun  fonte.  (20) 

§.  296.  Può  in  ogni  stagione  manifestarsi  la  scarlatina;  e questa 
o mite  ($•  294)  , oppure  grave  quale  possiamo  descriverla  , cioè  la 
così  detta  cinanchica  ; ordinariamente  peiò  suol  frequentare  gli  equi- 
nozi! di  primavera  o di  autunno,  nel  qual  secondo  caso  continua  per 
tutto  il  seguente  inverno.  Molti  giorni  prima  di  manifestarsi  la  ma- 
lattia , nelia  maggior  parte  quei  che  stanno  per  subirla  torpidi  e ma- 
linconici accusano  gravezza  di  capo,  raucedine  ed  ardore  delle  fauci,, 
dolore  nelle  tonsille  , costipazione  di  ventre  , o talora  mite  diarrea  , 
e spossamento  : fino  a che  si  dichiara  la  febbre  (la  quale  in  taluni 
costituisce  il  sintomo  quasi  primitivo  della  malattia)  febbre  che  lalor 
dura  per  molte  ore,  e va  contrassegnata  da  fenomeni  ordinariamente 
catarrali,  e pare  che  minacci  P imminente  sviluppo  dell’  esantema  dei 
morbilli,  quando  non  siasi  questo  sofferto  poc’anzi.  Nei  morbilli  più 
spesso  che  nella  scarlatina,  gli  occhi  si  arrossano  e schivano  la  luce; 
ma  anche  nella  scarlatina  si  osserva  arrossimento  degli  occhi  talvolta 
molto  forte  , frequente  e calda  lagr’mazione , intumescenza  delle  pal- 
pebre , e sternutazione  : non  sempre  manca  la  tosse  , che  tante  volte 
è violenta  e precede  lo  sviluppo  del  male  , di  modo  che  quasi  il  pri- 
mo seguale  dell’aliinio  contagio  si  manifesta  su  la  membrana  moccio- 
sa delle  narici,  e delie  fauci.  Verso  la  notte  cresce  pa lesamente  Fesa- 
cerbazione  febbrile,  l’inquietudine,  ed  il  calore;  nei  bambini  si 
vede  sovente  sopore,  e convulsione  ancora  nell’ aumento  del  male, 
e quando  vi  predominano  vermi.  Nella  scarlatina  non  si  suol  osservare 
quell’  ambascia  , quel  vomito  abbondante,  che  sogliono  precedere  ai 
vainoli  confluenti,  ma  delle  volte  compariscono  amarore  della  bocca, 
vomito  di  materie  biliose,  e rare  volte  dolore  e senso  di  strettoia  nel- 
la regione  dello  stomaco,  siccome  avvenir  suole  nei  vainoli. 

in  moli’  infermi  di  tal  malattia  la  deglutizione  rendesi  dolente 
per  1'  arrossamento  e per  la  flogosi  delle  fauci  piuttosto  , che  diffici- 
le per  l’ intumescenza  delle  parti  : in  taluoi  altri  abbiamo  sovente 
osservato  che  si  sono  addolentite  le  fauci  più  verso  la  declinazione  che 
sul  principio  della  scarlatina  : ma  delle  volte  le  fauci  rendonsi  do- 
lenti e gonfie  molto  più,  che  nella  specie  della  stessa  scarlatina  can- 
crenosa e cinanchica  ; la  deglutizione  si  fa  più  stentala  come  se  i mu- 
scoli del  collo  e dell’  omero  fossero  stretti  da  fune  ; ed  avviene  tal- 
volta abbondante  e lalor  sanguigna  salivazione  : o la  lingua  quasi 
spogliata  di  epidemie  e rubiconda , va  ricoperta  di  ulcere  altose  nella 
sua  radice.  Il  tumore  delle  fauci  qualche  volta  si  comunica  alle  glan- 
dolo sotto-mascellari,  ed  alle  parolidi;  nelle  tonsille  e nelle  fauci  in- 


fiammate  non  sempre  mancano  macchie  formate  da  liquore  purifor- 
me  la  loia  con  impiagamenlo  ricoperto  da  crosta  supei  liciaie  ed  aftosa  : 
quale  affezione  iijfiu  mrnatoria  dtdle  fauci  si  e veduto  alle  volte  che 
ha  penetrato  fino  al  laringe;  e sotto  una  molto  stentata  respirazione^ 
con  pericolo  di  soffocazione^  ha  totalmente  soppressa  la  voce  , o ha 
prodotto  quel  suono  metallico  (clangore)  comune  alia  cinanche  tra- 
cheale (§.  i y 3). 

D noi  ed  altri  abbiamo  curiose  osservazioni  di  scarlatina  confina- 
ta alle  sole  fauci  , senza  essersi  mai  su  la  cute  manifestilo  in  seguito 
P esantema  , il  quale  nel  tempo  stesso  infestava  epidemicamente  il 
paese:  intanto  , senza  1’  eruzione  sudetta  , la  malattia  compiva  il  suo 
corso  coi  sintomi  proprii  della  scariatioa  ; ed  in  alcuni  lasciava  l 'im- 
munità dal  contagio  medesimo  , e la  stessa  disposizione  alla  leucoflem- 
masia  che  suole  in  altri  restare  dopo  essersi  superato  1'  esantema.  Se 
ne  son  però  visti  alcuni  , i quali  dopo  aver  subito  una  e pi  de  m ca  in- 
fiammazione alle  fauci  non  han  potuto  renders5  immuni  dalia  scarla- 
tina : ed  egli  è da  ammirare  che  quando  infestava  epidemicamente  la 
scarlatina  , alcune  malattie  assai  diverse  da  questa  ne  emulavano  tal- 
volta non  pochi  sintomi  , come  pure  i dolori  nelle  fauci  , e fin  lo 
stesso  esantema  benché  fugacemente  apparso. 

Però  sotto  i predetti  sintomi  deli5  ingresso  del  male  la  condizio- 
ne dei  polsi  osservasi  variabile  ; giacche  a norma  dell’  indole  diversa 
della  febbre  , or  si  osservano  pieni,  e frequenti  , or  vibranti  e duri  , 
or  celeri  piuttosto  che  pieni  e duri.  Nei  giovani  suole  talvolta  eoa 
profitto  comparire  P epistassi. 

Dopo  il  secondo  il  terzo  o il  quarto  giorno  , alle  volle  e per  lo 
più  nelP  aumento  del  male,  fin  dal  primo,  ordinariamente  però  nel 
principio  dei  secondo  o del  terzo  giorno  , e quasi  non  mai  prima 
dei P accessione  della  febbre  ? si  manifesta  la  scarlatica  ; cioè  su  J& 
cute  compariscono,  macchie  più  o meo  larghe,  spesse.»  e più  rosse  di 
quelle  che  costituiscono  il  morbillo  ; e la  cute  si  arrossa  e tinge  qua- 
si  da  vino  rosso  diffuso  al  di  sotto  delPepiderme  ; ovvero  nel  più  al- 
to grado  d5  intensità  del  male  rappresenta  un  granchio  cotto  , oppur 
si  allividisce  ; e tai  colori  per  io  più  incominciano  dal  volto  e si 
diffondono  ài  collo  , al  petto  , ai  membri  e quindi  a quasi  tutto 
il  corpo  ; altre  volte  incominciano  dai  membri  e poi  si  estendono  al 
volto.  Dalla  manifestazione  di  questo  esantema  su  la  cute  osservasi 
un  tumore  deciso  ma  non  circoscritto  , il  quale  quando  occupa  la 
inano  , rende  difficile  la  flessione  dei  diti. 

In  molti  la  cute  così  affetta  osservasi  eguale  e liscia  : ma  noi  ab- 
biamo in  questa  malattia  osservato  gran  copia  di  ruvidume  quasi  co- 
lite indiare  assieme  con  eruzioni  di  aitra  forma  su  la  cute  resa  quasi 
anseima;  e queste  efflorescenze  soglion  essere  or  piccole.,  e simili  qua- 
si alla  così  detta  purpura  ; or  emulano  le  flittene  , e le  pustole  va- 
cuolose. Altre  volte  queste  stesse  minutissime  papale  confluendo,  forma- 
no una  macchia  , e mentiscono  una  superfìcie  quasi  spianata  ; e final- 
mente ne  avviene  la  desquamazione  a guisa  di  forfora  : la  varietà  del- 
la scarlatina  , che  abbiamo  detta  pustolosa  talvolta  ricoperta  di  cro- 
ste , va  più  lentamente  desquamandosi.  Qualche  volta  si  è veduto 
biella  scarlatina  su  la  cute  comparire  Pesantema  miliare  ^ o le  petec- 
chie ; e non  è raro  vedere  dopo  alcuni  giorni  ricomparire  le  macchie 
senza  crescere  perciò  il  pericolo  , e quindi  dopo  altri  pochi  giorni 
svanire. 
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Sollo  questo  esantema  però  la  cute  va  a subire  urta  flogosi  tal- 
mente decisa,  che  non  solo,  quasi  come  nei  vaiuolì  essendo  ia  faccia 
intumidita,  la  cute  si  arrossa  , sotto  la  compressione  impallidisce,  e 
visente  prurito  , dolore  ardente  , e come  se  fosse  punta  da  tanti  a- 
ghi  ; ma  questa  medesima  costituzione  infiammatoria  delia  cute  per 
le  membrane  degli  ocelli  , delle  narici  e delie  fauci  talvolta  si  esten- 
de alle  meningi  , o ai  polmoni,  allo  stomaco  , agl’  intestini,  aìl’ule- 
io,  alla  vescica  orinaria  ; ed  in  queste  parti  ferocemente  investi- 
le dal  contagio,  dichiara  i suoi  caratteristici  sintomi.  Se  a questa  11  o - 
gosi  va  unita  la  lebbre  infiammatoria  -,  allora  crescendo  l’impeto  del 
cuore  e delle  arterie  , il  sangue  appena  estratto  si  covre  di  cotenna  , 
sviluppasi  reale  ed  intenso  accaloramene  , le  fauci  vie  più  s’ingros- 
sano e si  arrossiscono  , son  frequenti  1’  emorragie  , le  orine  si  rendo- 
no di  un  colorito  ben  carico  , le  remissioni  son  brevi  , o nulle.  Nel- 
la complicazione  gastrica  , I‘ esistenza  delle  lecce  è comprovala  vie 
maggiormente  non  solo  da  sintomi  illusori!  e che  possono  da  irritazio- 
ne infiammatoria  facilmente  dipendere,  ma  bensì  dal  vedere  costante- 
mente  spiegarsi  l’apparalo  gastrico  nell’ingresso  del  male,  daU’aver 
già  riconosciuto  il  carattere  predominante  dell’  annua  costituzione  , 
dall’avere  osservato  l’esito  della  stessa  malattia  in  aìtr’individui,  e dal 
notare  la  minor  violenza  de’  polsi.  1 sintomi  della  febbre  nervosa  già 
noLi  (§§.  82.  87.  88.),  si  affacciano  particola rmeìite  nella  specie  del- 
la scarlatina  cancrenosa  , che  or  ora  passiamo  a descrivere  (§.  2(j6.) 
ma  in  molti  soggetti  si  complicano  con  cagioni  delia  scarlatina  infiam- 
matoria la  più  grave  ; e sovente  dopo  pochi  giorni  incominciano  a 
predominare  su  la  malattia  primaria*  quasi  fino  al  suo  termine. 

Qualora  la  scarlatina  non  è molto  grave,  i sintomi  incominciano 
a calmarsi  al  T apparire  dell’esantema  su  la  cute  ; almeno  vedesi  mi- 
norare nelle  fauci  li  dolore  e V intumescenza  , in  ragione  che  1’  eru- 
zione dell’esantema  è maggiore.  Ma  spesse  folte  dopo  essersi  alla  Cute  di- 
chiarato l’esantema  proseguono  i sintomi  ad  avere  uguale  e talvolta 
maggior  vigore  che  prima,  e vanno  aggravandosi  la  notte  : che  anzi 
dopo  esser  seguita  la  desquamazione  della  cote,  talvolta  nell’  ottavo, 
o nel  nono  giorno  dei  male  vanno  a suscitarsi  i dolori  nelle  fauci,  od 
almeno  questi  non  vanno  a cedere  tanto  presto  ; fenomeno  che  ci  è 
occorso  di  osservare.  In  alcuni  intanto  si  ravvisa  notabile  remissione 
matutina  ; ed  in  altri  si  è osservato,  sebhen  molto  a rado  , una  vera 
intermissione  dei  sintomi. 

Nell’ordinario  e regolare  ingresso  del  male,  su  la  cute  si  mani- 
festa 1 esantema  di  vago  colorilo,  e vi  si  trattiene  per  tre  o quattro 
giorni;  quindi  l'esantema  eJ]  rossore  e la  flogosi  svaniscono  con  quel- 
1’ ordine  medesimo  con  cui  eransi  dichiarati:  a modo  che  nella  mag- 
gior parte  degl’  infermi  nel  sesto  o nel  settimo  giorno,  rendendosi  la 
iingua  man  mano  più  umida  , e coverta  verso  la  sua  radice  da  den- 
so ma  molle  e bianchiccio  muco  , e falvolta  non  senza  esser  prece- 
duta esacerbazione  più  marcala  delle  solite,  scaturisce  abbondante  su- 
dore la  notte;  si  emette  l’orina  torbida,  con  pu riforme  e bianco  se- 
dimento che  tosto  precipita  a fondo;  o segue  mite  e salutare  diarrea; 
e la  febbre  ordinariamente  o si  dilegua,  oppure  va  a dissiparsi  total- 
mente con  un  madore  che  si  manifesta  nelle  seguenti  notti  , cioè  per 
lo  più  nell’  ottava  e nona.  Circa  questo  tempo  si  manifestano  talvol- 
ta nei  membri  copiose  pastoie  affatto  vuote  di  quell’  umore  che  pii- 
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ma  contenavano  ; e con  gran  prurito  vanno  a cadere  in  forma  di  ie« 
imissima  forfora  ; oppure  in  ragione  deli’  influenza  maggiore  con  cui 
prima  son  corse  alia  cute,  si  vede  cader  la  cuticola  , o talvolta  le 
unghie  e fino  1’  epidemie  delia  lingua  „ in  ben  larghe  , squame,  le 
quali  ritengono  talora  la  forma  delle  parli  , d'onde  sonosi  distacca- 
caie  ; e da  quei  luogo  medesimo  di  tanto  in  tanto  ed  in  diversi  pun- 
ti vau  cadendo  molle  spoglie.  In  questo  mentre  cascano  le  croste 
delle  naiici  e delle  fauci,  e prontamente  si  ramtnarginano  le  piaguz- 
ze resìdue  , che  forse  stavano  sotto  le  dette  croste.  Attiri  coi  mezzo 
delia  tosse  evacuano  molla  quantità  di  moccio,  e ne  restano  ben  sol- 
levati. 

Siccome  in  taluni  soggetti  sì  è talvolta  veduto  continuare  per 
molte  settimane  l’eruzione  esantematica  e la  febbre  compagna  , così 
questa  medesima  ed  il  pericolo  hanno  continualo  per  molto  tempo  an- 
che dopo  la  separazione  deli5  epidemie.  Più  spesso  però  sopravvengo- 
no ascessi  ai  collo  o agli  orecchi  talora  facili  a suppurare;  alle  vol- 
le con  erosione  delia  parte  e con  emorragia  sopraggmngono  metastasi 
ai  membri  , al  cerebro  , ai  polmoni  , agl’  intestini  ; e quindi  deriva- 
no V encefaìitide  ^ e la  peripdeumonia  , la  diarrea,  le  tisichezze  di 
varie  specie  : lo  che  si  è notaio  avvenire  specialmente  a coloro  , nei 
quali  la  desquamazione  era  stata  o imperfetta  , o nulla. 

In  molti  infermi  la  cute  desquamata  resta  estremamente  sensi- 
bile : in  due  fanciulli  1’  abbiam  osservata  sensibile  a tal  segno  , che 
Don  vi  potevano  tollerare  il  menomo  contatto  senza  eccessivo  doiore- 
Questa  enorme  sensibilità  che  talvolta  per  ben  lungo  tratto  di  tem- 
po resta  alla  cute  desquamala  , i dolori  quasi  reumatici  nei  membri 
talvolta  superstiti  alla  malattia  già  sofferta  , le  metastasi  che  non  di 
rado  sogliono  venir  dietro  all’esantema  già  superato,  e gl’infarcimen- 
ti glandolali  , piovano  ad  evidenza  che  la  natura  , dopo  il  decorso 
«ella  scarlatina  , è intesa  per  molto  tempo  ad  eliminare  gii  avanzi 
della  malattia  ; e che  attesa  la  residua  sensibilità  morbosa  delia  cu- 
te.,, e quindi  la  massima  esposizione  e disposizione  di  questa  alle  sem- 
pre maggiori  impressioni  deli3  atmosfera  e di  altri  agenti  , la  natura 
medesima  può  bene  spesso  essere  attraversata  in  questa  operazione  sa- 
lutare. 

Sebbene  avvengono  simigliami  fenomeni  anche  dopo  altre  malat- 
tie esantematiche  appena  estinte , come  inseguito  del  morbillo,  e del- 
la febbre  miliare  ; pure  son  questi  molto  più  frequenti  conseguenze 
delia  scarlatina  già  superata,  come  ce  ne  convincono  la  ìeucoflemma- 
sla  , e F anasarca.  Una  più  di  un’altra  epidemia  di  tal  genere  suol 
rilasciare  maggior  disposizione  ali’  idropisia  : e siccome  qualche  volta 
pochi  convalescenti  dalla  scarlatina  vana’ oppressi  da  acqua  intercu- 
tanea ; così  altre  voile  non  si  è veduto  quasi  nessuno  salvato  da  ta- 
V esantema  , senz’andare  incontro  ali’anasarca.  IN  oi  abbiamo  medica- 
lo non  pochi  individui  dopo  la  scarlatina  sorpresi  da  idropisia  cella* 
lare  non  solo,  ma  palanche  da  ascile  , e da  idrotorace:  e tra  questi 
molti  per  Io  più  giovani  se  ne  trovano  menzionati  da’  Medici  , più  di 
verno  che  di  state  ; e non  pochi  , in  cui  non  era  successa  una  com- 
pleta desquaraàzione  dopo  alla  scarlatina  : e questa  idropisia  non  sem- 
pre costituisce  una  malattia  tanto  mite  (come  ci  sorprende  il  sentirlo 
detto  da  insigne  uomo)  e tanto  facile  ad  esser  vinta  ; di  modo  che 
sovente  questa  tal  malattia  secondaria  delia  scarlatina  suoi’  essere  agli 
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ammalati  più  micidiale  di  quello,  che  lo  sia  il  predetto  esantema  pri- 
mitivo e la  febbre  comi  tante. 

Coloro  i quali  dopo  aver  superata  la  scarlatina  si  son  veduti  in- 
ciampare nel  V a nei  sarca  per  soppressa  traspirazione,  o per  altre  ca- 
gioni ; circa  quattordici  o diciotto  giorni  dopo  il  termine  delia  scar- 
latina accusavano  lassezza,  languore,  grave  torpidezza  ed  increscimeo- 
to  ; abbonivano  i cibi  , e passavano  le  intere  noni  senza  dormire  ; 
in  essi  cresceva  talvolta  il  dolor  nelle  fauci  ; i polsi  rendevansi  fre- 
quenti , e suscitavasi  una  lebbre  violenta  ; Corina  era  scarsa  , a gui- 
sa di  lavatura  di  carne,  quasi  sanguigna,  o bruna,  o nerastra;  ave- 
vano essi  oppressione  ai  preeoi  dii  , ed  erano  inquieti  ; li  volto  ne  era 
caehetico  ed  alquanto  intumidito  , e le  palpebre  edematose  che  soc- 
chiudevano gli  occhi  : si  gonfiavano  i piedi  , e le  gambe,  i genitali, 
o tutta  la  cute  ; quindi  mamfestavasi  un  iunior  fluttuante  nell’ad- 
dome ; o tosse  secca  , dispnea  , e idropisia  dei  petto  , oppure  della 
calvaria  e dei  cerebro  ; sotto  i quali  sintomi  abbiamo  veduto  morir- 
ne ben  molti  , per  non  essere  stati  a tempo  opportuno  e convenien- 
temente curati. 

Tale  idropisia  quasi  acuta  e pedissequa  delia  scarlatina  or  procede 
con  manifesti  sintomi  dì  febbre  infiammatoria;  ora  con  manifesta  de- 
bolezza enorme  piodotta  o dalia  malattia,  o da  eccessiva  irritabilità 
del  sistema  linfatico,  o da  un  abito  spasmodico  della  cute,  o da  sa  « 
burre  accumulate  nei  basso  ventre,  o molto  più  spesso  da  impedita 
traspirazione.  (21) 

fi.  296.  Scuri,  cinanchico -cancrenosa.  Parlando  noi  delle  varie 
specie  della  cinanche  {$.  175.)^  facemmo  avvenire  , che  questa  quan- 
do va  unita  a febbre  nervosa,  ed  a piaghe  cancrenose  delle  fauci,  co- 
stituisce quasi  sempre  un  fenomeno  di  scarlatina  piuttosto  che  la  ci- 
nanche primitiva:  infatti  la  cancrena  consecutiva  alle  comuni  infiam- 
mazioni, atteso  la  sollecita  sofìogaziooe  dell’infermo  prodotta  dai  tu- 
more infiammatorio  , non  suoi  quasi  mai  occupar  le  fauci  , a meno 
che  non  sia  la  detta  cancrena  provocatu  da  flogosi  piuttosto  risi po ì a— 
cea  e maligna  ; po  chè  nella  cinanche  oriunda  dalla  scarlatina  ma- 
ligna il  primo  Ira  i sintomi  ne  è la  cancrena,  fri  sebbene  possiamo 
non  dubitare  , e non  ci  manchino  benché  pochi  esempii  di  comprova 
che  può  avverarsi  la  scarlatina  febbrile,  di  cui  l’indole  maligna  con- 
siste nell’angina  cancrenosa;  egli  è pus  cello  pelò  che  questa  lino 
ad  ora  non  si  è vista  che  accompagnala  con  ia  costituzione  scarlati- 
nosa. Nè  osta  l’udire,  che  la  cinanche  cancrenosa  sia  l’effetto  della 
febbre  nervosa , o putrida  degli  autori;  e che  la  scarlatina  maligna 
descritta  da  molti  , manifesti  i’  indole  evidentemente  infiammatoria  „ 
e cospirante  in  moit’  infermi  con  la  pocattzi  divisata  scarlatina  (JN 
2g5.)  : poiché  occorrono  infiammazioni  combinate  a fiebbre  nervosa 
($.  123)  ; e la  sperienza  ci  ha  fatto  rilevare  , che  scaldatine  maligne 
con  manifesta  infiammazione  delle  fauci  e rapida  cancrena  sono  state 
indizii  non  equivoci  di  presente  febbre  nervosa  ; ed  anche  dominando 
d’epidemia  di  una  scarlatina  eccessivamente  infiammatoria  , sono  oc- 
corsi molti  esempii  di  cinanche  maligna  e di  cancrena  delle  fauci  ; 
come  pure  al  contrario  sotto  una  costituzione  maligna  e cancrenosa 
della  scarlatina  , si  sono  avuti  non  pochi  esempi  di  cinanche  scarla- 
tinosa e decisamente  infiammatoria : per  cui  la  febbre  infiammatoria 
costituisce  un  sintomo  frequente  sibbene  , ma  non  costante  della  scar- 
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latina  grave  ossia  cinanchica\  e tra  quella  e la  maligna  non  passa  altra 
differenza,  se  non  che  i’una  e i’altra  derivando  da  contagio  di  scarlati- 
na , e dichiarando  ì infiammazione  alle  fauci  , la  prima  però  mani- 
festa la  febbre  infiammatoria  ^ e la  seconda  mostra  l’ indole  nervosa 
e tendente  ai  cancreniselo  : ciascuna  di  queste  però  richiede  un  meto- 
do curativo  bensì  tutto  proprio  , ma  diverso  a seconda  deila  febbre  ; 
sebbene  1'  infiammazione  delle  fauci  si  mostri  delio  stesso  carattere. 

La  cinanche  cancrenosa  è per  noi  sinonimo  della  scarlatina  ner- 
vosa ossia  maligna  : non  è nuova  , ma  da  Scrittori  antichissimi  fu 
divisata  , ed  è stata  descritta  da’  Medici  della  Germania  nel  secolo 
XVI  j e nel  XV  11  da  quei  dell’Italia.  Non  costituisce  quella  che 
ì’  infiammazione  delie  fauci  , dell’  interno  delle  narici  , e del  larin- 
ge , oriunda  da  contagio  scarlatinoso  presso  che  risipolacea  , ed  uni- 
ta alia  lebbre  nervosa  ($$.  3 7.  78)  ; i di  cui  versatili  fenomeni  ven- 
gono qui  appresso  di  proposito  espressi. 

Questa  malattia  per  lo  più  contagiosa  , spezialmente  sotto  una  co- 
stituzione epidemica  , suole  investire  appena  attinto  il  contagio  , o 
circa  sette  giorni  dopo  di  questo  momento  : a tal  malattia  van  sog- 
getti i bambini  più  di  ogni  altro,  le  fanciulle  più  che  i maschi  , gii 
uomini  deboli  e spezialmente  le  donne  ; senza  che  però  se  ne  possa 
credere  immune  qualche  età  , sesso  , o temperamento,  l sintomi  ne 
sono  ,*  spesso  precedente  lassezza  , indebolimento  , pigrezza  , melanco- 
nia^ vertigini  , senso  di  gravezza  quindi  segue  orripilazione,  od  an- 
che fréddo  più  dichiarato  qualor  la  malattia  dovrà  essere  molto  gra- 
ve 1 con  acca  loramento  successivo  , ed  acutissimo  dolor  di  capo  p ù 
verso  la  fronte  ; incalzano  l’ambascia  , e’1  vomito  eccessivo,  in  al- 
tri la  diarrea  ; i polsi  al  più  spesso  frequenti  sono  irregolari  e picco- 
li ; molto  a rado  , e per  lo  più  nell’  ingresso  del  male  si  mostrano 
duri  e pieni:  nel  primo  caso  il  sangue  tratto  è rasa  consistente,  pur- 
pureo, o disciolto  ; nel  secondo  caso  talvolta  è coverto  da  corio.  Nel- 
l’aumewto  del  male  si  nota  somma  prostrazione  di  forze,  cui  succedo- 
no lipotimie  , sospiri  , angosce  , veglie  , e sopore  , dolore  o stupore 
di  capo  , oppressione  di  stomaco  ; gli  occhi  quasi  intorbidati  , o ar- 
rossiti , e lagrimantì  ; la  lingua  imbianchita  e madida  ; avversione  ai 
cibi,  nausea  , vomito  , o diarrea  , mancanza  di  sete  , o sete  intensa  , 
orina  prima  acquosa  e quindi  a poco  sierosa.  In  tal  mentre  l’infermo 
con  rauca  voce  e con  difficoltà  d’  inghiottire  accusa  sensazione  non 
equivoca  di  pienezza  e di  costrignimento  nelle  fauci,  e talora  di  mor- 
dace calore  e quasi  di  esulcerazione.  Nella  notte  crescono  molti  di  ta- 
li sintomi , e subentra  lieve  delirio:  quali  sogliono  andare  a mitigarsi 
per  molte  ore  dopo  un  madore  , o dopo  sudore  matutino.  Quindi  a 
poco  si  esacerba  la  febbre  , e molto  più  1’  affezione  delle  fauci  ; e 
le  tonsille  , il  velo  pendolo  , i’uvola,  il  palato  assumono  un  rosso-in- 
tenso o fiammeggiante  , o risipolaceo.  Mon  cresce  molto  il  tumor 
delie  fauci  , nè  la  deglutizione  rendesi  assai  dolorosa  ; ma  intanto 
«sl  intumidiscono  enormemente  le  glandole  tonsille  , con  dolore  acutis- 
simo , e con  irrigidimento  del  collo. 

Fin  dal  primo  o dal  secondo  giorno  dell’  ingresso  della  malattia 
oltre  una  pituita  bianchiccia  che  covre  il  cavo  della  bocca  e la  lin- 
gua, compariscono  su  le  tonsille  , o negli  angoli  delle  fauci  al  diso- 
pra delle  tonsille  alcune  macchie  bianco-cinericce  , superficiali  , con- 
fidate da  un  cerchio  rosso  od  anche  livido  ; macchie  da  nou  doversi 
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confondere  con  quelle  della  cioanche  tonsillare  ossja  delle  fauci  ($„ 
J72.);  in  toccarsi  con  le  dita  si  sentono  molli  come  vi  fosse  materia 
ai  di  sotto  ; ed  in  caso  di  malattia  assai  grave  in  breve  tempo  si  al- 
lividiscono , o si  fanno  brune  od  anche  nere  : nei  qua!  caso  i dolo- 
ri sovente  van  mancando  ; o restando  queste  parti  completamente  mor- 
te , i dolori  svaniscono  all’  intinto  , e permettono  quasi  il  commodo 
transito  ai  cibi  per  le  fauci.  Tali  macchie  cancrenose  spesse  occu- 
pano interamente  le  latici  e non  solo  vanno  a penetrare  nella 
membrana  interna  delie  narici  talvolta  resa  rossa  , oscura  , livida  ed 
affetta  da  forte  corizza,  ma  finanche  si  estendono  alle  gingive  , alla, 
lingua  , e quindi  ai  labbri  ; senza  risparmiar  nemmeno  la  snpeificie 
interna  del  laringe  o della  trachea;  che  anzi  si  è trovato  che  si  son 
propagate  sino  ajlo  stomaco  ed  agl/  intestini.  Dalle  narici  continua- 
mente  geme  un  icore  pungentissimo,  il  quale  escoria  e corrode  le  par- 
ti sulle  quali  scorre,  ed  inghiottito  dai  bambini  va  a molestare  il  de- 
licato stomaco  e tratto  intestinale  ; oppure  la  sanie  scorrendo  fin  den- 
tro ai  polmoni  provoca  tosse  incessante  e quasi  convulsiva  , e dispnea, 
che  dipendono  in  tal  caso  dall'affezione  della  trachea  e de’bronchi  piut- 
tosto, che  dal  tumore  delie  fauci.;  ed  il  fiato  spira  lezzo  cadaverico. 
Talvolta  gonfiano  induratisi  e si  addormiscono  le  glandolo  parotidi,  e 
le  mascellari  di  uno  o di  ambidue  i lati;  e nel  massimo  grado  del  ma- 
le .^irrigidisce  e gonfiasi  il  collo  , ed  anche  il  petto,  con  pericolo  di 
soffoga  zio  ne. 

In  tale  stato  di  cose  assai  funesto  , nel  primo  od  ordinariamente 
nel  secondo  giorno  , rare  volte  più  tardi  , si  manifesta  nel  modo  già 
divisato  ($,  ag5.)  i 5 esantema  scarlatinoso  o in  forma  di  macchie  ed 
eguale  per  la  cute  , o fornito  di  papille  come  miliari,  o finanche  di 
pustole  alla  faccia  al  collo  , al  petto  , alle  braccia  , alle  gambe  , o 
all’  addome  ; oppure  in  forma  di  macchie  bianchicce  , dì  piaguzze  , 
o di  petecchie  su  diversi  luoghi  della  cute,  la  quale  diviene  intera- 
mente tumida  addo!  enti  fa  ed  aspra;  ie  quali  macchie  e della  prima 
specie  e della  seconda  si  veggiono  nell’ ordine  accennato  durare,  mar- 
cire, e desquamarsi  in  forfore  od  in  pellicole.  Ben  di  rado  Tespulsio- 
ne  deli’  esantema  alla  superficie  esterna  del  corpo  arreca  remissione 
de3  sintomi  , come  allo  svanir  quasi  della  febbre  abbiam  osservato 
dalle  narici  ancora  gemere  putridissimo  icore,  il  quale  ha  corroso  i 
labbri  , e n’  è seguita  la  morte.  Quindi  si  vede  che  al  comparire 
T esantema  piuttosto  si  dilatano  le  piaghe  nelle  fauci  , e spirano  lez- 
zo più  intenso  : che  anzi  si  sa  per  esperienza  che  questi  ulceri  per  le 
tube  uditorie  han  penetrato  nelle  cavità  interne  degli  orecchi  , e ne 
hanno  prodotto  il  guasto.  Le  macchie  delle  fauci  da  cinericce  vanno 
mano  mano  diventando  più  scure;  e se  prima  coprivano  degli  ascessi,  poi 
si  convertono  in  escare.  Sogliono  quindi  a poco  sopraggiugnere  i mi- 
cidiali sintomi  della  febbre  nervosa  — stupida  ($.  88.) , delirio  qua- 
si perenne  , ìipotimie  frequenti,  profuse  emorraggie  dal  naso  dall’u- 
tero o dagl’intestini  , singhiozzi,  sussulti  di  tendini,  convulsioni,  afo- 
nia respirazione  celere  breve  e stertorosa,  raffreddamento  degli  estre- 
mi, polsi  picciolissimi  assai  frequenti  ed  intermittenti,  escrezione  invo- 
lontaria di  fecce  e di  orina  fetentissime;  e finalmente  si  dichiara  mor- 
tale cancrena  dell’esofago,  la  quale  si  diffonde  allo  stomaco,  o alla 
trachea  ed  ai  polmoni. 

Coloro  , i quali  si  salveranno  da  si  grave  malattia  , dopo  esser 
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seguita  T eruzione  dell7  esantema  alla  cute  ; e quindi  propagata  |Jopo 
tre  o quattro  giorni  a tutta  la  superfìcie  esterna  del  corpo  , sui  co- 
ni ocia  re  delia  desquamazione  cutanea  j emettono  un  sudore  eguale  e 
vaporoso;  nel  qual  mentre  suol  decadere  ia  febbre,  ìe  ctoste  soglio- 
no separarsi  dalle  fauci  , depuransi  le  ulcere  dèlia  bocca  , i princi- 
pali sintomi  del  male  vanno  dissipandosi  , e ritorna  il  sonno  e l’ap- 
petenza de’cibi.  Non  sempre  tanto  funesta  osservasi  tale  specie  di  se  r- 
latina,  tutto  che  cancrenosa;  moli’ infermi  talora  sotto  una  cura  ben 
diretta  scampano  dalia  morte  , ricorrendo  bensì  1’  epidemia  d’  indo- 
le non  tanto  micidiale.  Però  , come  anche- delia  precedente  specie  di 
scarlatina  è detto  (§.  2g5)  ^ sovrasta  ai  convalescenti  forse  qui  più 
probabilmente  la  formazione  di  molto  pericolose  metastasi,  e di  osti- 
nata ieucuflemmasia.  Generalmente  in  questa  malattia  si  tarda  molto 
a ricuperar  le  forze  , e la  perfetta  salute.  (22) 

§.  2g7-  Dopo  essersi  enumerati  i sintomi  delle  vatie  specie  di 
scarlatina  , saria  d’uopo  far  parola  delle  cagioni  di  malattia  talvol- 
ta cotanto  feroce  : ma  non  ce  lo  permette  1’  ignoranza  in  cui  siamo 

dei  V indole  de’  contagii  , e delia  cagion  prossi m degli  esantemi  (§. 

276.)  ; nè  si  può  supplirvi  con  ipotesi  le  quali  nell’ esercizio  del  bai- 
te sovente  son  più  funeste  del  male  , di  cui  si  vuoi  con  esse  affettar 

le  ragioni.  Bene  a rado  la  scarlatina  può  esser  plausibilmente  attri- 

buita a cagioni  comuni,  come  a raffreddori,  ad  intemperie  ed  a can- 
giamenti delle  stagioni  : eppure  suol  troppo  emulare  la  materia  ca- 
tarrale , per  avere  aneli’  essa  il  genio  di  affettare  con  irruenza  spe- 
cialmente la  membrana  mocciosa  della  bocca.,  delle  fauci,  delle  na- 
rici j della  trachea  , e dei  bronchi  ; e non  vale  meno  1’  analogia  che 
osservasi  di  avere  l’esantema  scarlatinoso  col  contagio  dei  morbil- 
lo , perchè  ambedue  tendono  a sorprendere  gli  occhi  e le  nari- 
ci , non  meno  che  il  petto  e ìa  cute.  Ma  siccome  ia  materia  ca- 
tarrale ha  specifica  tendenza  verso  la  cute  , così  Sa  scarlatina  può 
non  meno  investire  quegl’  individui  che  avevano  sofferto  il  morbil- 
lo ; e non  suol  mai  lasciare  immunità  dai  predetti  contagii  a co- 
loro che  la  subiscono.  Se  mai  cagioni  diverse,  pai  ticolarmenie  ad- 
dominali {§.  274.)  sono  capaci  talvolta  di  suscitare  un  esantema  poro 
dissimile  dalla  scarlatina  , questo  esantema  va  a costituire  un’  affe- 
zione sporadica  , poco  insidiosa  alle  fauci  , e non  troppo  capace  eli 
comunicarsi  ad  altri:  laddove  nella  scarlatina  epidemica  negar  non 
possiamo  un  contagio ; benché  , per  quanto  a noi  costa,  non  stasi  an- 
cor potuto  confermarlo  con  V innato  come  dicesi  , ossia  con  la  tra- 
sfusione della  materia  dalla  cute  dell’infermo  a quella  di  un  uomo 
sano.  Questa  stessa  materia  del  contagio,  come  può  ancor  degli  altri 
enunziarsi,  non  ha  in  se  la  ragione  della  benignità  0 della  malignità 
del  male:  ma  la  costituzione  epidemica  corrente,  siccome  par  cito  se- 
condi l’azione  del  contagio,  così  determina  bìndolo  della  febbre  la 
quale  costituisce  la  benignità  o la  malignità  delia  malattia.  (23) 

(jp  298.  11  pronostico  della  scarlatina  può  chiaramente  desumer- 
si dalla  descrizione  delle  sue  specie.  Qualora  la  malattia  è beni- 
gna , e non  è mal  curata,  la  febbre  non  è pericolosa  : ma  abbiamo 
non  di  rado  veduto  sopravvenire  ai  convalescenti  i’  idropisia.  Que- 
sta però  e meri  rara  nei  casi  in  cui  la  scarlatina  è stata  accompa- 
gnata da  ftbbre  violenta  , e ne  e rimasto  sommo  abbassamento  di 
forze,  ed  estrema  sensibilità  nella  cute.  Maggiori  pericoli  agl’ infermi 
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slata  actoin pagua la  da  lebbre  violenta,  e ne  è rimase*  sommo  abbas- 
sann.tHo  di  ioize  , ed  estrema  sensibilità  nella  cute.  Maggiori  pericoli 
aSl  ni  termi  non  meno  elle  ai  convalescenti  minaccia  il  materiale  non 
Jiiten. mente  espulso  verso  fu  cute,  ovvero  quindi  reltopulso  alle  parti 
interne,  ed  il  quale  non  può  rimi  essere  in  questi  casi  completamente 
dissipato  col  mezzo  della  desquamazione  , nè  a forza  di  frequenti  me- 
tastasi , die  in  tali  cii costanze  sogliono  intestare  le  parti  più  impor- 
tanti del  corpo.  Si  deve  sempre- temerne  convulsioni,  sopore,  delirio 
licnetico  , ed  estenuante  dsauea.  Ma  i più  legittimi  argomenti  dei 
pi  Gnostico  in  questa  malattia  ricercar  si  deve  nella  diversità  delia 
fibbie.  Sovente  la  scarlatina  infiammatoria  e che  decori  e con  la  ei- 
nanche  grave  , complicasi  con  la  febbre  nervosa  , o costituisce  iJ  in- 
fiammazione delle  fauci  determinata  da  questa  sola  febbre  : ma  taf 
complicazione  arreca  gravi  e per  lo  più  funesti  pencoli  ; i quali  sou 
chiaramente  confermati  da  precedente  mollo  intenso  raffreddamento  , 
da  somma  prostra  z one  delle  foize,  dall’eruzione  sollecita,  dilatazione 
ed  al  li  vidimano  di  macchie  cancrenose  nelle  fauci  , dal  ueppur  me- 
nomo sollievo  al  comparir  dell’esantema,  dalla  grave  ambascia  , e 
da  altri  già  detti  sintomi  di  questa  malattia  qualora  è della  massima 
gravezza. 

Quei  che  da  questa  malattia  vanno  a morire  nello  stadio  feb- 
brile, muoiono  talvolta  circa  1?  ottavo  o il  nono  giorno,  ma  ordina- 
riamente verso  la  fine  della  seconda  settimana  , o sai  principio  della 
terza  : ina  vi  sono  esempli  di  morte  successa  e molto  prima,  e molto 
dopo  de’  sudetti  termini.  La  maggior  parte  degli  ammalati  suol  mo- 
ni e con  diarrea  coiliquativa  o con  soffoca  rivo  tumore  delie  glandolo 
cieLa  scariatina  , con  isfacelo  delle  fauci,  del  laringe,  della  trachea, 
e mio  della  macchina  intera.*  gli  altr’ infermi  sogliono  andare  incon- 
tro ai  suddetti  pericoli  delle  metastasi  , e dell’ idropisia. 

S*  299*  cura  della  specie  benigna  e mite  della  scarlatina 
($•  29ù)  richiede  altri  rimedi!,  che  la  dieta.,  le  be\  ande  di  latte 
tiepido  mescolato  al  doppio  di  acqua,  e leggieri  diapnoici:  quindi 
infuso  eli  sambuco  con  ossimele  semplice,  o qualche  bevanda  salina. 
1 *■  vitare  per  lungo  tempo  1’  aria  fredda  ed  il  soverchio  caldo,  ordi- 
nariamente sogliono  esser  sufficienti.  Molti  non  sono  obbligati  neppure 
a prender  letto  , e sogliono  entrare  io  convalescenza  nello  spazio  di 
quasi  una  sola  settimana  , senz’  alcun  medicinale  trattamento.  Ma  se 
dopo  tale  e così  innocua  malattia  si  trascuri  la  traspirazione  , suole 
avvenirne  pericoloso  anasarca.  Quando  la  malattia  è un  poco  più  ri- 
sentita^ cd  in ^ soggetti  giovani  e pletorici,  spesso  è indicato  il  salasso 
se  la  febbre  e’1  dolor  dei  capo  e delle  fauci  sono  alquanto  urgen- 
ti ; e non  si  deve  temere  che  il  salasso  in  tal  caso  possa  far  ritroce— 
dere  1’  esantema  verso  le  parti  interne.  Può  dirsi  altrettanto  de’blandi 
purgativi  , e degli  antiflogistici  , qualora  siano  indicati  dai  segni  ben. 
decisi  e non  equivoci  di  saburre. 

§•  300.  IN  eira  cura  della  scarlatina  grave  ( 2q5  , ) devesi  te- 

nere molto  conto  della  febbre  concomitante,  della  costituzione  epide- 
mica , e de’  sintomi  : e conviene  specialmente  attenersi  all’uso  di  quii 
mezzi  che,  senza  irruenza  , valgono  a favorire  l’eruzione  dell’ esan- 
tema su  la  cute,  ed  allontanare  lutto  ciò  che  potrebbe  intercettarla. 

Se  a qualunque  specie  di  ematiche  ($$.  172.  ijò.  174.)  si  veg- 
8° rio  collegati  i sintomi  della  febbre  infiammatoria  (<£.  n6.ì;  coa- 
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vien  praticare  il  metodo  su  descritto  (§§.  178.  179.  180.)  : ma  coti 
precauzione  tale  da  non  dimenticare  che  quesla  malattia  è d’  indole 
esantematica  , e che  deve  giudicarsi  alla  cute  ; e da  non  dilapidare 
le  forze  vitali  con  ismodati  salassi,  nò  pevere  l’occasione  di  reiro- 
pellere  la  scarlatina  alle  parti  interne,  come  si  è anche  avvertito  della 
risi  poi  a ($.  290.)  Quante  volte  il  polso  pieno  e duro,  il  gonfiamento 
e l’ infiammazione  eccessivi  nelle  fauci,  la  difficoltà  del  respiro  , il 
dolore  quasi  pleuritico,  1’ arrossimenlo  e la  turgescenza  del  volto,  la 
cefalea,  li  sonore,  o i delirii  ci  appalesano  eccessiva  nazione  del  cuore 
e delle  arterie  ; allora  il  salasso  anche  replicato  non  arresta  punto 
l’eruzione  dell’esantema  ; che  anzi  da  esso  piuttosto  dipende  la  facile 
e libera  risoluzione  dell’esantema  già  diffuso  per  la  cute,  e del  tu- 
more soff'ogalivo  della  gola.  Perciò,  in  qualunque  tempo  veggasi  l’ur- 
gente necessità  del  salasso,  si  deve  eseguirlo,  sia  prima  che  compari- 
sce l’esantema  scarlatinoso,  sia  dopo  esser  comparso  alla  cute  , od 
anche  seguita  la  desquamazione  ; e si  deve  ripeterlo  , s’  è indicalo  , 
calcolando  prudenzialmente  lo  stalo  delle  forze  e dell’  età  dell’amma- 
lato. In  generale  poi  tutti  quei  mezzi  che  abbiamo  per  la  ematiche 
infiammatoria  proposto,  mignatte,  cataplasmi,  linimento,  vescica- 
torli  , coilutorii  ed  antiflogistici  , tutti  si  deve  adoperarli,  secondo  le 
regole  di  quel  metodo^  quando  l’infiammazione  produce  nelle  fauci  il 
massimo  ostacolo  : e conviene  unire  ad  antiflogistici  quelle  medicine 
che  possono  promuovere  moderata  diaforesi,  come  rifratte  dosi  di  tar- 
taro emetico  con  qualche  bevanda  salina;  e bisogna  proibire  come  ve- 
leni perniciosissimi  in  questo  caso  gli  alessifarmadi  , che  potrebbero 
sforzare  i sudori  ed  accrescere  il  calore.  Dopo  essersi  dissipato  1’  in- 
cendio delia  infiammazione  alle  fauci  , e già  manifestandosi  alla  cute 
Fesautema  , possono  essere  indicati  soltanto  leggieri  diapnoici  che  ab- 
biamo accennato  * misti  ad  antiflogistici  , fino  alla  pei  fetta  cessazione 
della  febbre,  ed  alla  completa  desquamazione.  Si  deve  guardarsi  però 
di  imprudentemente  e con  danno  certo  dell’infermo  trattar  con  eme- 
tici il  disturbo  dello  stomaco  la  nausea  e l’inclinazione  al  vomuo  , 
die  dipendono  dall’  azione  del  contagio  sullo  stomaco  , o da  irrita- 
zione infiammatoria  piuttosto  , che  da  stimolo  gastrico.  Mollo  spesso 
tali  affezioni  sintomatiche  spontaneamente  svaniscono  al  comparir  l’e- 
santema su  la  cute;  ed  allora  se  non  legittimamente  indicato,  è mollo 
pericoloso  1’  uso  di  medicine  eccitanti  soverchiamente  attive. 

§.  3oi.  Se  i fenomeni  della  febbre  gastrica  ($.  100.)  perseveranti 
fin  dopo  la  prima  irruenza  della  malattia  , o se  il  carattere  già  co- 
nosciuto della  epidemia  ci  dimostrino  esser  complicata  e fin  dal  prin- 
cipio combinata  1’  anzidelta  febbre  gastrica  alla  scarlatina  , devesi 
ricercare  se  mai  con  quella  siavi  complicazione  infiammatoria  ($.  104.); 
la  quale  dev’  esser  dileguata  più  di  tutto  con  salasso  e con  mignatte. 
Ma  poi  , benché  non  sia  totalmente  dissipala  F infiammazione  delle 
fauci  ($.  178.),  si  deve  prontamente  venire  all’uso  di  una  soluzione 
emetica  (V.  IV.)  : col  quale  brevissimo  mezzo  si  può  far  ributtare 
prontimente  e le  sordidezze  dello  stomaco,  e la  pituita  irritante  e te- 
nace delie  fauci,  e si  può  promuovere  l’eruzione  dell’esantema.  È 
non  meno  indicata  la  pozione  lassativa  antiflogistica  (N.  XXI.)  , e 
ribatte  dosi  di  antimoniali  con  siero  di  latte,  o con  qualche  bevanda 
salina,  per  purgare  gl’intestini  dalle  saburre.  Occorrono  però  casi  nei 
quali  più  degli  evacuanti  per  sccesao  veggonsi  necessarii  ed  utili  gli 


eterici,  da  ripetersi  talora  secondo  1?  indicazione  ; vi  sono  esempi)  di 
epidemie  della  scarlatina  , nelle  quali  sembrava  il  sintomo  predomi- 
nante esserne  1’  inlìammazione  delle  fauci,  la  quale  non  potevasi  dis- 
sipare che  col  solo  emetico  di  tanto  in  tanto  ripetuto  ; laddove  il 
salasso  anche  replicato  o era  inutile  , o in  molti  assai  pernicioso. 

$.  3q2.  Ma  la  stessa  sperienza  maestra  delle  cose  perciò  nella  scar- 
latina infiammatoria  non  esclude  sempre  la  necessità  dei  salassi.  V*  è 
bensì  caso  , e volentieri  torniamo  a confessarlo  , in  cui  eccessiva  in- 
fiammazione decorre  con  febbre  non  vera  ed  infiammatoria  , 
striceli  o nervosa:  ed  in  tale  complicazione  beri  di  itici  le,  e la  qu«ie 
non  può  essere  altrimenti  conosciuta  che  a forza  di  ripetute  osserva- 
zioni su  qualunque  ingresso  dell’  esacerbazioni,  l’utile  dei  salassi  può 
limitarsi  o ai  primi  giorni  del  male  , o può  non  ottenersene  affatto  ; 
senza  che  perciò  questo  rimedio  deciso  e sicuro  delie  infiammazioni  vere 
perda  del  suo  credito  in  ogni  caso  di  scarlatina  semplice  ed  infiam- 
matoria. Che  però  nella  complicazione  della  febbre  nervosa  o delia 
gastrica,  con  la  scarlatina  e con  infiammazione  delle  fauci  prodotta 
ria  questa  , possiamo  ritrarre  profitto  da  salassi  eseguiti  con  circospe- 
zione 5 e dopo  avere  ben  riconosciuto  il  carattere  epidemico  ; e sarà 
meno  utile  1’  uso  di  emetici  , e maggiore  il  bisogno  di  salassi  quanto 
l’infiammazione  delle  fauci  è men  complicata  e vera  , e quanto  più. 
è certa  la  presenza  della  febbre  infiammatoria  nella  scarlatina:  ed  ai 
contrario  sarà  meno  indicato  il  salasso  e più  utili  gli  emetici  quando 
è men  decisa  la  febbre  infiammatoria  concomitante,  e quando  è men 
legittima  e vera  1’  infiammazione  delie  fauci. 

§.  3o5.  Da  quanto  si  è detto  finora  si  appalesa  il  motivo  delle 
dissenztoni  dei  medici  per  altro  di  rinomata  autorità,  qualora  vogliono 
decidere  del  metodo  migliore  da  tenersi  nella  cura  della  scaldatimi 
nervosa  o maligna  ($.  296.).  Poiché  nei  soggetti  benché  robusti  ple- 
torici e giovani  nell’ingresso  della  malattia  è talora  minore  l’azione 
del  contagio  e del  la  febbre  derivatane  sui  sistema  dei  nervi  , ed  è pre- 
dominata dai  sintomi  inflammatorii  delia  cinanche  ; nel  qual  caso  , 
essendo  il  polso  duro  e pieno,  è stato  talora  con  felice  successo  pra- 
ticato ed  anche  ripetuto  il  salasso  , con  manifesto  corio  sul  sangue  , 
o sono  state  applicate  con  vantaggio  mignatte  almeno,  o coppe  star - 
fica  te  ; altre  volte  la  malattia  entra  accompagnata  da  estrema  po- 
stfazione di  forze  , e da  tuki’  i sintomi  della  più  funesta  febbre  ner- 
vosa ($$.  87.  88.)  : ed  allora  uno  benché  scarso  salasso  reca  danno 
irreparabile  agl’infermi:  quale  non  insolita  contraddizione  in  caso  di 
febbri  nervose  , ed  anche  di  cancrene  è stato  da  noi  in  altro  luogo 
esposta  (§§.  90.  i36.) 

Sicché  nel  primo  ordinariamente  men  pericoloso  stato  dell’  infer- 
mo può  aver  luogo  e prudentemente  replicarsi  il  salasso  in  soggetti 
pletorici  e robusti  , fin  dal  primo  ingresso  della  malattia  , nel  mas- 
simo accaloramelo,  essendo  la  respirazione  stentata,  il  tumore  delle 
fauci  evidente  lucido  ed  arrossito  , ed  il  polso  duio  e pieno  ; e nei 
fanciulli  si  può  e si  deve  applicare  mignatte  o coppette  al  collo.  Ma 
qui  è facile  il  cadere  in  errore  j perchè  sui  principio  della  malattia 
avendosi  tutt’i  segni  di  pienezza,  non  di  rado  appena  dopo  il  secondo 
salasso  , ie  arterie  si  rendono  assai  piccole  e molli  , e ne  succede 
grave  prostrazione  di  forze. 

Se  in  questa  scarlatina  contratta  per  contagio  compariscono  i sin- 
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tomi  della  febbre  nervosa  (§§.  87.  88.)  ; allora  essendovi  segni  di 
saburre  , premesso  l emetico  , oppure  ommessolo  se  questi  mancano, 
giusta  i precetti  per  la  cura  delta  febbre  nervosa  (§.  94.)  , bene  spesso 
la  malattia  appena  incipiente  suol  essere  dissipata  per  mezzo  di  su- 
dori. 

Se  la  malattia  è innoltrata,  o se  mai  non  si  può  praticare  que- 
sto metodo  per  altri  riguardi  , e se  non  si  sono  manifesta  te  ancora 
macchie  cancrenose,  nè  gonfiate  le  glandole  parolidi  o le  mascellari, 
nè  è debole  il  polso  , ma  se  principalmente  continuano  la  nausea  e 
le  vomizioni  ; allora  1’  emetico  di  tartaro  stibia  Lo  , oppur  d’  ipeca- 
cuana se  vi  è molesta  diarrea,  non  solamente  evacua  ia  bile  dallo 
stomaco,  smunge  le  glandole  delle  fauci,  e sminuisce  ia  violenza  dei 
sintomi  , ma  tante  volte  si  è visto  dissipare  interamente  la  malattia. 

INon  si  vuol  tacere  che  non  senza  detrimento  si  è fatto  uso  di 
emetici  indistintamente  in  ogni  scarlatina  cinanehico-cancrenosa  ; e 
che  si  deve  considerar  1’  indole  della  epidemia  corrente  , pài  che  i 
fallaci  segni  saburrali  , nel  decidere  di  un  affare  cotanto  serio,  in- 
tanto la  maggior  parte  delle  osservazioni  depone  a favore  degli  eme- 
tici ; e la  gt and5 efficacia  di  essi  nella  cinanche  gastrica  (§.  178  ) ne 
conviene  abbastanza  dell’utilità  che  in  questa  cina nelle  nervosa  com- 
binata a saburre  gastriche  si  può  promettersi  da  soccorso  sì  pronto  ed 
agente  ancor  su  le  fauci  inondale  da  molestissima  pituita.  Le  ribalte 
dosi  0 di  tartaro  emetico  o d’ipecacuana  vanno  a npurgare  con  som- 
mo vantaggio  gl’intestini,  e vanno  a moderare  la  diarrea  che  talora 
viene  ad  infestar  su  l’ingresso  del  male,  e che  alle  volte  nasce  datio 
stimolo  della  bile  ; e se  mai  1’  emetico  arrechi  qualche  piccolo  di- 
sturbo nella  notte  , si  potrà  mitigarlo  con  anodini. 

5o4.  Intanto,  come  abbiamo  in  altro  luogo  fatto  avvertire  su 
la  febbre  nervosa  ($.  94  ) , se  la  debolezza  è grande  , se  si  soggiace 
a lipotimie  , a convulsioni  , e se  soffresi  troppa  difficoltà  di  respiro  , 
conviene  astenersi  da  evacuanti,,  eccetto  che  da  qualche  mite  clistere; 
ed  aver  tutta  ia  premura  di  proteggere  le  forze  della  vita.  Laonde 
quando  vi  è stenuante  e profusa  diarrea  è per  lo  piu  indicato  1’  in- 
fuso di  cascarilla  e di  rabarbaro  con  discreta  dose  di  oppio*,  o la  pol- 
vere di  radice  colombo,  e cose  equivalenti;  e molto  più  clisteri  falli 
con  amido  e tintura  tebaica. 

Dunque  in  tali  circostanze  e dopo  essersi  repressa  1’  irruenza  di 
tal  primo  insulto  della  scarlatina  per  lo  più  infiammatoria  fa  d’uopo 
venire  all’uso  di  corroboranti  e di  cordiali.  Si  ripete  sommo  vantag- 
gio da  ped i lu vii  (a  meno  che  non  osti  la  debolezza)  da  fomenti  tie- 
pidi di  acqua  e d’  infuso  di  camomilla  sovrapposti  ai  temoli  ed  alle 
tibie,  nel  caso  che  la  cute  fosse  calda  e secca,  e elle  leggiere  cagioni 
avessero  arrestato  V eruzione  cutanea.  La  gran  tendenza  che  qui  vi  è 
alla  cancrena  si  può  superare  efficacemente  con  corteccia  peruana,  la 
quale  si  deve  far  prendere  internamente  , farne  lavar  le  fauci  con 
coilutorii  , ed  applicarla  diligentemente  in  torme  di  cataplasma  con 
fiori  di  camomilla  e con  canfora  sotto  al  mento.  Questo  divino  lime- 
dio dev’ esser  esibito  generosamente,  sotto  qualunque  preparazione  ci 
sia  permesso  dalla  deglutizione  lesa,  e la  quale  è sommamente  irritata 
da  sostanze  secche  ; e perciò  si  prescriva  o in  ben  caiico  decotto  (N. 
XXXIV.)  , o in  estratto  (N.  XXXV.);  o bisogna  unirlo  con  vino 
generoso,  ed  altri  eccitanti;  ai  fanciulli  se  questi  lo  ricusano  in  ogni 


altra  forma  , si  dia  o in  la» te  o io  acqua  addolcita  con  succo  di  li- 
quirizia o coi?  zucchero,  e s’  inietti  anche  per  clisteri.  Se  la  diarrea 
extenuante  ancor  persiste;  dopo  aver  lavato  l'ano  con  disteri  emol- 
lienti , anche  per  clisteri  s’inserisca  nelF  ano,  china  combinata  a tin- 
tura tebaica  , o sì  può  farla  prendere  per  bocca  anche  con  la  sudet- 
la.  Gli  acidi  vegetabili  sogliono  accrescere  la  diarrea  ; gii  acidi  mi- 
nerali non  convei  gono  se  non  dolcificati  , nel  caso  almeno  di  sommo 
abbattimento  delie  forze  vitali  ((£  94*)*  1°  caso  di  estrema  debolezza, 
di  lipotimie  , delirio  , e convulsioni  convengono  quei  limedii  che  ab- 
biamo proposto  per  la  febbre  nervosa  94.  97)  ; cioè  vino  gene- 

ioso  ma  generosamente  propinalo,  radice  di  serpentari  virginiana,  di 
pareira  brava  , di  angelica  , di  valeriana  , cinnamomo,  canfora,  mo- 
schio  ; vescicatorii  da  applicarsi  alla  nuca  piuttosto  , non  alia  parte 
a inerirne  dei  collo  ; ed  altre  cose  equivalenti  , e specialmente  anche 
aria  purissima 

Fa  d’uopo  avvertir  gl7 infermi  di  non  inghiottire  o solo  o coi  cibi 
quell5  icore  troppo  acrimonioso  che  geme  dalie  fauci  cancrenose  , ma 
eli  promuovere  in  qualunque  modo  l’efflusso  di  quella  materia  saniosa 
dalla  bocca  , e di  evacuarla  spesso  dalie  fauci  coi  mezzo  di  colluto- 
rii.  Vi  sono  nmedii  esternamente  applicali  capaci  di  correggere  o dì 
moderar  1’ indole  putresci  me  e quasi  caustica  di  quell'  umore;  e 
può  promettersi  a tai  fine  sommo  piofitto  dal  vapore  di  aceto  spe- 
c aìmente  canforato  , o di  spirilo  di  saie  ammoniaco  misti  ad  infusi 
aromatici  , il  quale  vapore  facilmente  penetra  alla  trachea  forsi  ten- 
dente al  cancrenismo  , dall’ aria  fìssa  (acido  carbonico)  che  sviluppa 
da  qualche  liquore  effervescente  tenuto  nelle  fauci  , od  in  qualunque 
altro  modo  applicatovi  ; dal  succo  recentemente  espresso  di  sedo  di 
tetti  (sedum  tectorum ) misto  con  decotto  di  otzo  e mele;  dall'acido 
vitriolico  , o dai  marino,  diluito  con  moIFacqua  sopraggiuntovi  mele 
o roob  di  sambuco  ; o da  quest’  acido  medesimo  mescolato  con  mele 
ed  applicato  su  le  macchie  delle  fauci  ; ma  più  di  lutto  da  decotto 
di  duna  con  spirito  di  saie  marino  e mele,  o con  tintura  di  mirra. 
Qualche  volta  si  è veduto  giovare  ia  scarificazione  su  le  tonsille  mac- 
chiate di  cancrena  eseguita  al  comparir  di  questa  con  tre  o quattro 
alquanto  profonde  incisioni  ; benché  sia  stata  riprovata  da  un  uomo 
insigne.  Non  giova  poi  svellere  le  croste  sovrapposte  a tali  macchie  ; 
che  anzi  non  si  tenta  di  farlo  senza  nocumento  ; nè  convengono  me- 
dicine irritanti  locali  poc’anzi  enumerale,  quando  cadute  le  croste 
dalie  fauci  , queste  soh  rimaste  scoperte  ed  esternamente  irritabili  ; 
nei  qual  caso,  essendovi  assat  dolore  , e secchezza  , si  bagnino  con 
emulsione  arabica,  o con  muci lagine  di  semi  di  mele  cotogne,  e sotto 
al  mento  si  applichi  linimento  volatile,  o un  cataplasma  emolliente. 
Ma  nei  fanciulli  più  degli  altri  a questa  malattia  soggetti,  e che  ri- 
cusano ogni  mezzo  ed  ogni  forza  di  cura,  è diffìcile  F uso  della  mas- 
sima parte  dei  limedii  sudetti. 

If  in  questa  malattia  rimedio  accreditato  presso  gli  antichi,  e da 
taluni  moderni  comprovato  il  mercurio  dolce  ossia  calomelano  ; il 
quale,  deposto  ogni  vano  timore  della  dfssoluz:one  degli  umori,  vieti 
prescritto  a titolo  di  purgativo,  o a pochi  granelli  più  di  una  volta 
al  giorno  in  questa  specie  di  morbo  e quasi  in  qualunque  stadio  dì 
esso  , dopo  aver  premesso  gli  emetici  ; e se  ne  attende  proficua  ope- 
razione al  primo  apparire  della  suppurazione.  Quando  poi  per  la  de- 
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boiezza  deli'’  infermo  si  possa  dal  calomelano  temer  qualche  perico- 
loso flusso  di  ventre,  ma  intanto  si  voglia  non  defraudarsi  della  sua 
efficacia  , si  è precettata  e lodata  la  cornbinaz  one  del  mercurio  su- 
dctto  con  oppio.  Noi  per  altro  avendo  avuto  ben  pochi  esempi!  pro- 
prii di  scarlatina  cìnanckico-canc renosa , non  siamo  in  grado  di  au- 
tenticare questo  metodo  con  Sperimenti  proprii.  (24) 

3o5.  I!  Medico  ogni  attenzione  possibile  applicar  deve  alle 
conseguenze  di  questa  malattia  talvolta  feroce  , non  sempre  pedisse- 
que di  alcuna  specie  di  essa  , ma  frequenti  talora  nelle  specie  assai 
gravi  ($$.  296.  296),  Fra  le  imponenti  conseguenze  della  scarlatina 
grave,  delle  quali  si  parla,  si  notano  in  primo  luogo  le  diverse  me- 
tastasi : il  di  cui  trattamento  ripeter  si  deve  da  altri  luoghi  di  que- 
st" Opera.  Ma  tante  volte  o sotto  la  malattia  principale  , o dopo  es 
sersi  questa  superata,  le  glandolo  crescono  in  tumori  tanto  duri,  che 
giornalmente  osservarci  ostinatamente  incapaci  di  sciogliersi  a fronte 
di  tutti  i rimedii  discuzienti  emollienti,  o di  superare;  che  anzi  sotto 
F uso  di  quelli  vanno  ad  esacerbarsi,  in  tali  condizioni  però  la  spe- 
ranza cJ  insegna  ^ che  1 vescicatorii  applicati  al  tumore  ribelle,  pro- 
muover suole  , o la  dissipazione  del  tumore  stesso,  o benigna  e pro- 
spera suppurazione.  Non  si  può  sempre  cioè  in  ogni  epidemia  od 
in  ogni  specie  di  scarlatina  prevenire  le  metastasi  non  meno  , che 
V anasarca  : però  in  molte  pieno  ristabilimento  delia  salute  si  ot- 
tiene con  premuroso  e perseverante  governo  delia  traspirazione  , 
con  evitare  F ampiente  aperto  o freddo  , con  bagni  frequenti  e tiepi- 
di , o con  Fuso  di  antimoniali  con  bevande  saline,  od  anche  di  pol- 
vere di  Docver\  in  alcune  piuttosto  con  Fuso  di  rimedii  corroboranti 
uniti  a diuretici  ; in  altre  con  F uso  di  vescicatorii  di  tempo  in  tem- 
po ; in  alcune  altre  finalmente  anche  con  salasso,  qualora  dopo  esser 
seguita  una  completa  o imperfetta  desquamazione,  continuasse  la  du- 
rezza e la  pienezza  delle  arterie  , con  sete  ed  intenso  acca  loramento. 

Nell' anasarca  o nelFidrope  consecutivi  alla  scarlatina,  son  di- 
verse le  medicine  da  praticarsi  a seconda  dèi  soggetti,  e delle  quali 
qui  piesso  vietisi  a fare  compiuta  esposizione.  Se  F anasarca  è accom- 
pagnato da  febbre  quasi  infiammatoria  lenta  , con  dolori  nei  mem- 
bri e come  reumatici  , con  riscaldamento  della  cute  , polso  pieno 
duro  , cefalalgia  , sete  , orina  molto  colorata  , convengono  allora 
pnncipalmente  antiflogistici,  cremor  di  tartaro,  nitro,  siero  di  lane 
a bevanda  ordinaria*  e specialmente  il  salasso , da  replicarsi  qualche 
volta.  Ancorché  il  polso  talora  si  mostri  impiccolito  e ristretto  , 
è bene  indicato  il  salasso,  qualora  la  difficoltà  del  respiro  la  tosse 
aspra  e secca  il  calore  urente  manifestandosi  dopo  la  scarlatina  de- 
cisamente inflammatoria  , dimostrino  essere  infiammato  il  polmone. 
11  metodo  comune  di  curar  F anasarca  con  diuretici  troppo  irritanti 
in  nessun  altro  caso  è tanto  pernicioso  , quanto  in  questa  specie 
infiammatoria  d*  idrope  ; la  quale  talvolta  suol  esser  conseguenza 
della  cinanc he  parotidea  (§.  174.)  non  meno,  che  delta  scarla- 
tina cinanchica . 

Se  F estrema  debolezza  ed  abbandono  delle  parti,  conseguenza 
della  febbre  specialmente  nervosa  , segue  la  scarlatina  e promuove 
F idrope , allora  giovano  assai,  non  solo  frizioni,  con  panni  ruvidi 
e riscaldati  , ma  iuterni  corroboranti  di  china  o di  limatura  di 
ferro,  principalmente  decotto  dì  china  con  essimele  scillitico.  Ma 


delle  volte  si  deve  rianimar  l’energia  già  abbattuta  del  sistema  lin- 
fatico a ioiza  di  medicine  eccitanti  , e promuovere  con  diuretici  la 
evacuazione  dell’  acqua  stagnante.  Sono  in  questo  caso  indicati  inta- 
so di  ginepro,  terra  lobata  di  tartaro , alcali  vegetabile , o spirito 
di  sale  ammoniaco  in  aceto  scillitico  digitale  purpurea  ; o nei  sog- 
getti giovani  qualche  purgante,  come  calomelano,  e radice  di  già  lap- 
pa. Appena  liberato  il  corpo  dalle  acque,  si  venga  ai  suddetti  cor- 
i obaranti  misti  a diuretici. 

Quanto  dalia  costituzione  del  soggetto  e dall’indole  del  male  , 
o dal  l’apparato  de’sintomi  nervosi  può  dedursi  che  i’anasarca  sia  di  o r i - 
gì  ne  spasmodica,  bisogna  far  uso  di  polvere  di  Dower , di  bevande  sa- 
lme con  egual  porzione  di  vino  antiinornato  e di  laudano  liquido,  con 
roob  di  sambuco;  alle  volte  di  qualche  dose  moderata  di  canfora;  e 
pii  di  tuttodì  bagni  di  acqua  tiepida,  e di  vescicatorii  di  tempo  in 
Umpo  rinnovali. 

In  caso  di  retrocessione  della  scarlatina,  conviene  non  solamente 
prendere  io  considerazione  la  causa  di  si  pericoloso  fenonemo,  ma  diri- 
gere la  cura  secondo  le  regole  già  dettate  (§.  290  ) pei  trattamento  del- 
la risipola  relropulsa  e gittata  in  parti  interne.  (26) 

genere  hi., 


Orticaria  * 


§.  3o6.  x^j ortica  ria  è h men  lunga  d elle  affezioni  esantematiche  ; 
siccome  deile  febbri  continue  la  più  breve  è la  filmerà  benigna.  Que- 
sto esantema  non  è quasi  mai  contagioso  , nè  epidemico:  deriva  beasi  da 
cagioni  spesso  evidenti;  suol  manifestarsi  alia  cute,  e nei  fanciulli  più 
frequentemente,  elle  n°gìi  adulti:  esso,  benché  abbia  da  moderni  rice- 
vuto il  nomedi  orticaria  dall’analogia  elle  presso  a poco  offre  con 
gli  effati  deli’ort  ca  su  la  cute,  pure  non  serba  una  forma  cosi  ari  te  sii 
Ja  cute,  di  modo  che  non  rassomiglia  sempre  alle  macchie  prodotte  dal 
contatto  delle  piante  urenti  su  la  cute  medesima. 

§.  3o 7.  È dunque  difficile  definire  un  esantema  così  incostante; 
intanto  ci  lusinghiamo  di  formarci  un  idea  poco  inesatta  di  questo, _se 
lo  enunciamo  per  efflorescenza  ordinariamente  ma  non  sempre  febbri- 
le, or  sotto  forma  di  macchie  simile  a quelle  prodotte  da  ortica  su 
la  cute,  or  di  tumoretti  vescicosi  in  punta,  ora  di  protuberanze  ben 
grandi;  spesso  con  molestissimo  prurito  su  la  cute,  con  hbbretta  vm-’ 
So  la  notte  ; talvolta  scoppia  abbondantemente  dopo  un  freddo  ester- 
no, e facilmente  svanisce  con  prurito  insoffribile,  ma  col  grattare  suol 
nuovamente  comparire,  e quindi  a pochi  giorni  si  dilegua  per  lo  più 
senza  deu.{ animazione  dell’epiderrne.  (26), 

3o8.  Ma  nella  or  data  definizione  dell’  orticaria  ($.  3oy.) 
non  rilevasi  la  divisione  di  questa  in  maculosa,  vescicolare , e tube- 
rosa desunta  dalla  forma  dell’esantema,  e che  include  la  cosi  detta 
essera  degli  Autori.  Intanto  questa  malattia  assume  le  differenze  dal- 
ia febbre  concomitante  : la  quale  siccome  in  molti  casi  suol  man- 
care, così  pare  di  non  avere  uno  stesso  carattere  costante.  Noi  in  que- 
sta malattia  non  abbiamo  rilevato  che  un’indole  benigna  e leggermene 
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te  infiammatoria;  ma  non  manca  elfi  lia  osservato  dello  orticarie  as- 
sai maligne,  e combinate  a febbre  remittente  cd  intermittente.  (27) 

$.  309.  I sintomi  ordinarii  del V orticaria  da  noi  della  maculosa 
($.  3o8.)  sono:  precedente  leggiera  febbre  con  sensazione  di  fresco,  cui 
succede  moderato  calore,  e mite  dolor  di  capo:  alle  volte  flusso  ven- 
trale con  orina  sierosa,  oppure  siccome  l’abb  ara  osservato,  vomizioni, 
dolori  di  stomaco  e d’intestini  , e costipazione  di  ventre  : nel  secondo 
giorno  o nel  terzo  del  male,  talora  all’impensata  senza  febbre,  poche 
ore  dopo  prurigine  generale  scoppia  in  pochi  momenti  l’esantema  alle 
braccia  specialmente  ed  al  petto  , quindi  rapidamente  si  diffonde  ai 
volto,  all’addome,  alle  cosce,  ed  a quasi  lutto  il  corpo  (§.  307.);  ed 
appena  dopo  esser  comparse  o sol  picccle,  o piccole  e grandi  macchie 
pochissimo  rilevate  su  la  cute,  molto  prurignose  , scuro-pallide, 
bianchicce  nel  centro  , di  figura  irregolare  e come  lacere  , quinci  e 
quindi  riunite,  di  bel  rosso  verso  la  base,  che  si  dileguano  o col  ca- 
lore del  ietto  o spontaneamente  , e non  senza  qualche  ambascia  in 
alcuni  , e qualche  leggiero  senso  di  iipotimie  , e quasi  appiatta- 
te sotto  la  cute  , provocano  insaziabile  voglia  di  grattarvi  : dopo  es- 
sersi 1’  infermo  ariosamente  grattato  , o dopo  essersi  esposto  ab 
l’ambiente  freddo  affluiscono  di  nuovo  le  macchie  alia  cute,  e non  pre- 
vengono più  abbondanti  eruzioni,  non  però  sempre  nei  medesimi  punti; 
quali  eruzioni  finalmente  svaniscono  al  terzo  o al  quarto  giorno  per 
lo  più  ? ma  non  mai  ai  di  là  del  settimo,  scadendo  la  febbre,  ed  or- 
dinariamente senza  manifesta  desquamazione  dell7  epidemie. 

L’orticaria  danni  detta  vescicolare  ($.  3o8.),  e la  quale,  se  sene 
eccettuano  il  prurito  negato  da  taluni,  e analoga  con  la  esserci  degli 
Autori,  e con  l’orticaria  tuberosa  che  qui  poco  appresso  passiamo  a de- 
scrivere , è malattia  molto  breve  , di  cui  possiamo  con  nn  esempio 
esporre  i sintomi.  Ungiovane  sanissimo  fra  inostri  uditori,  poco  dopo 
nn  pranzo,  in  cui  non  fece  uso  di  liquori  spiritosi  nè  di  soverchi  nè 
di  cattivi  cibi,  lù  sorpreso  da  mordacissimo  insoffribile  prurito  ed  ar- 
dore in  tutta  la  superficie  del  corpo,  e specialmente  sul  collo  e su  la 
faccia;  sopravvenne  intenso  acca  loramento,  forte  arrossimento  nel  vol- 
to, tintinnio  negli  orecchi,  susurri  uri  capo,  con  ambascia,  e con  al- 
ternante oppressione  dei  precordi!*;  i polsi  poco  più  frequenti  del  na- 
turale. Poco  dopo  pullularono  con  indicibile  rapdità  alcuni  fimi  di 
varia  grandezza  nella  parte  superiore  ed  anteriore  del  collo  e vicino  al 
mento,  e gonfiarono  inegualmente  la  cute:  ne  schiusero  poco  appres- 
so nella  faccia  altri  simili  ma  ir»  minor  numero,  e su  le  gote  fioriro- 
no pieciolissime  papille:  sul  resto  della  superficie  esterna  non  si  vide 
alcun  altro  esantema,  sebben  continuassero  l’ardore  e ’l  prurito.  In  ta- 
le stato  l’infermo  era  appena  uscito  all’aria  libera,  che  all’istante  fu 
più  affluente,  e vie  più  si  propagò  l’efflorescenza;  di  modo  che  delle 
pustolette  esantematiche  alcune  fornite  nella  loro  base  di  nn  cerchio 
ben  rosso,  abbenchè  nel  collo  adeguavano  quasi  la  grandezza  di  una 
noce  avellana  , pure  andavano  a terminare  in  punta  esile  lucida  ma 
quasi  vuota.  Il  paziente  al  loia  prese  letto:  ed  incominciando  a temete 
che  la  malattia  andasse  crescendo,  ne  intraprese  la  cura:  ma  compar- 
ve un  umidore  generale  su  la  cute, e nello  spazio  di  quasi  un  ora  sva- 
tn  completamente  ogni  incommodo. 

Deli’oi ticaria  tuberosa  (§.  3o8.)  ebbirno  un  caso  in  un  giovinet- 
to di  anni  venti.  Costui  molto  dedito  agli  stravizzi  , ima  volta  senza 
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ì ver  troppa  receduto,  dopo  pranzo  fìi  sopraffatto  da  nausea  e da  ver- 
tigine tenebricosa;  gli  gonfiò  la  taccia,  e se  gli  tinse  di  rosso;  e tutta 
la  superficie  dei  corpo  e specialmente  de’  femori  si  vide  occupala  da 
tumore  larghi  come  una  palma  di  mano,  rossi  ocupi,  con  insoffribi- 
le prurito  tale  che  cagionava  de’deliquii;  sopraggiunse  orripilazione,  e 
pi  iridi  ribrezzo  che  taceva  scuotere  violentemente  gli  estremi  special- 
mente gl’inferiori;  nel  qual  mentre  gli  esantemi  crebbero  in  alcune 
masse  informi  larghe  e protuberanti  su  la  cute,  il  polso  si  rese  duro 
? pieno,  e l’infermo  incominciò  a temer  della  vita.  La  notte  soprav- 
venne un  acca  loramento,  sotto  al  quale  sminuirono  i tumori  appena 
manifestatisi  alla  cute,  e finalmente  svanirono  in  tutto;  restando  però 
il  rossore  al  volto,  c ’l  prurito  generale.  Ma  in  quel  medesimo  luogo 
subentrò  poco  dopo  un  esantema  molto  aspro,  che  nel  toccarsi  coi  di- 
ti sentivasi  ruvido,  poco  dissimile  dall’esantema  miliare,  ma  che  ave- 
va un  puntino  nericcio  su  l’apice.  Ciò  seguito,  decrebbe  l’ambascia,  e 
si  dichiarò  un  grande  amarore  nelìa  bocca.  Nei  secondo  giorno  dei  ma- 
le gli  fu  apprestato  un  purgativo*,  ed  allora  avendo  l’infermo  lasciato 
il  letto,  ed  espostosi  all’aria  fresca,  svanì  quest’  ultimo  esantema  , e 
comparvero  nuovamente  su  la  ente  i tumori  primitivi.  Quest’  alter- 
nante efflorescenza  esantematica  durò  per  sei  giorni  su  lo  stesso  tenore: 
nel  qual  tempo,  dopo  aver  permesso  j!  salasso,  ed  apprestati  all’in- 
fermo antiflogistici  ed  evacuanti,  si  dileguò  interamente  la  malattia. 

In  ambidue  questi  casi,  la  pronta  eruzione  dell’esantema,  il  gran 
prurito  contemporaneo,  ed  il  costante  aumentar  di  quello  al  toccar 
dell’aria  fredda,  manifestano  il  carattere  dell  'orticaria.  Taluni  disse- 
ro che  Vesserà , o sor?  presenta  dei  tubercoli  piccoli  rossagnolì  duretti, 
i quali  coprono  in  poch’istanti  l’intero  corpo  con  gran  prurigine,  come 
se  fos^e  stato  punto  da  api  da  vespe  o da  zanzare,  o percosso  con  or- 
tiche; tu  moretti  che  van  presto  a svanire,  senza  gemitìo  di  liquore 
icoroso  od  altro,  celie  lasciano  alla  cute  la  pristina  levigatezza  e co- 
lore.* taluni  altri  han  descritto  Vesserà  , o sora  medesima  per  tante 
macchie  larghe,  separate,  rosse,  lucide,  lisce,  piane,  urenti,  e prurigino- 
se, sulle  mani  e più  su  ia  faccia:  ma  ben  s’mlende  che  un  medesimo 
esantema  può  variare  di  forma:  e dall’osservare  forse  minor  prurito  in 
alcuna  delle  varietà  della  malattia,  o dal  vedere  sviluppar  pòi  afflu- 
ente l’esantema  nel  calore  del  letto,  oppure  sotto  l’ambiente  freddo  , 
non  si  può  plausibilmente  dedurre  la  diversa  natura  dell’»  santerna  ; 
poiché  fin  Ja  più  semplice  orticaria  manifesta  delle  contraddizioni  qua- 
si analoghe  alle  qui  suddette.  (28) 

5-  Sto.  Le  cagioni  di  questa  malattia  ($$.  3oj . dog.)  sono  da 
attribuirsi  molto  più  alla  traspirazione  soppressa,  talvolta  a fomite  ad- 
dominale, e rarissime  volte  alla  costituzione  epidemica  od  al  contagio- 
Spesso  osservasi  che  V orticaria  deriva  dal  l’aver  mangiato  cose  speci- 
ficamente nocive  ad  un  soggetto  forse  per  la  sua  ignota  idiosincrasia 
particolare,  come  fragole,  gamberi  di  mare,  di  fiume,  ricci  marini; 
od  anche  cibi  decisamente  nocivi^  come  mitili  (specie  di  conchiglie)  , 
e pesci  o carne  semi-corrotte,  o condite  con  forte  salamoia;  come  pure 
dall  ’aver  fatto  lungo  uso  di  radice  di  valeriana.  Sonovi  altre  cagioni, 
le  quali  come  l’ortica,  possono  irritar  la  superfìcie  della  cute  esterna, 
ed  indurvi  una  somigliante  eruzione.  (29) 

§■  dii.  V orticaria  è quasi  sempre  malattia  leggiera;  e se  none 
accompagnata  da  febbre,  non  reca  d’ordinario  altr’incomodi,  che  mo- 
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lesto  prurito.  La  vescicolare  però  e la  tubercolare  ($.  3og.)  talvolta 
Iran  portato  all'anno*  e le  storie  dei  medici  1 portano  esempli,  sebbeo 
pochi,  di  mortali  metastasi  al  cerebro,  od  anche  d’idropisia  nel  vi- 
scere stesso,  per  retropu Isione  della  essera.  Noi  peiò  siamo  di  avviso, 
che  gli  esempii  che  si  adducono  deirorticaria  maligna,  possano  rife- 
rirsi ad  altre  affezioni  molto  diverse. 

$.  3i  2.  Quel  metodo  curativo  che  abbiano  proposto  per  la  scarla- 
tina semplicissima  ($.  2qq),  e non  altro,  prescriviamo  per  Vorticarict\ 
la  quale  sovente  n mi  abbisogna,  che  dei  solo  lepore  del  letto.  Può 
bastate  l’infuso  di  sambuco,  o qualche  pozione  salma;  e talvolta  qual- 
che purgante,,  se  vi  sia  cagione  saburrale;  ed  il  salasso,  ma  moito  a 
rado,  e non  mai  che  nei  solo  caso  di  febbre  violenta  con  segni  non 
ambigui  di  pletora.  11  prurito  eccessivo  si  mitiga  con  bagno  tiepido  ge- 
nerale. Dopo  aver  superato  la  malattia,  b sogna  aver  somma  premu- 
ra di  custodir  la  traspirazione,  e di  praticar  tutte  quelle  ptecauzioni 
che  abbiamo  inculcato  per  dopo  la  scarlatina;  Pidropisia  cerebrale  pio- 
dotta  da  freddo,  della  quale  abbiam  riferito  l’esempio  (§.  3n.),  ce  ne 
inculca  l’adempimento.  (3o) 

GENERE  IV. 

Petecchie . 


3i3.  elle  petecchie  abbiam  sovente  fatto  parola  (§§.  35. 
83.8y  .88  .io3.)  : ed  abbiam  sovente  fatto  avvertire  di  esser  questo  ta- 
lora uno  de’  sintomi  delle  febbri  intermittenti  non  meno  , che  delle 
continue . Esantemi  somiglianti  alle  pelecch  e sono  stati  sicuramen- 
te osservati  da  tempo  antichissimo;  ma  non  sono  stati  con  «accuratez- 
za descritti  nemmeno  prima  de5  secoli  XV  , e XVI  ; tempo  in  cui 
le  petecchie  ebbero  luogo  tra  le  malattie  primarie  , ed  impegnarono 
la  particolare  attenzione  dei  medici.  (3i) 

§■  3 14.  Le  petecchie  si  definiscono  piccole  macchie  cutanee  , 
molto  simili  alle  morsure  delle  pulci,  ma  senza  puntura  nel  centro, 
ora  rosse  o porporine  , or  cupe  o livide  , o nerricce  od  anche  palli- 
de e giallognole;  di  vatia  estensione  , rotonde  quasi  , oppure  irrego- 
lari ; piane  , insensibili  al  tatto  , che  non  Scompariscono  sotto  la 
compresone  , insensibili  , per  lo  più  separate  1’  una  dall’altra  ; or- 
dinariamente pedisseque  delie  febbri  , ma  che  compariscono  in  giorni 
jnassegnabiii  delia  febbre,  al  colio  , ai  petto  , agli  aliti-bracci  , o 
all’intera  superfìcie,  ed  assai  di  rado  ai  volto  ; quali  macchie  fio- 
riscono sotto  i’  epidemie  in  tempi  indeterminati,  non  maturano,  nò 
desqua  ma  no  affatto. 

§.  3i5.  Divisione.  Questa  specie  di  esantema  (014. ),  sebbene  sia 
per  lo  più  febbrile  , pure  si  è veduto  e da  molti  e da  noi  stessi  sen- 
za Ebbre  ; e suole  assumer  1’  indole  cronica  non  meno  clic  1’  acuta. 
Le  Petecchie  talvolta  osservatisi  sporadiche  ; ma  sono  afluentisùme 
quanto  sono  epidemiche  , e par  che  costituiscano  il  principale  feno- 
meno del  morbo  dominante,  almeno  perchè  presso  i mode»  ni  special- 
mente ha  dato  il  nome  ad  alcune  febbri.  Sono  queste  1 nasi  endemi- 
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che  nei  paesi  paludosi,  e nelle  adunanze  numerose  di  uomini  sudici. 
Le  petecchie  secondo  la  varietà  della  febbre  di  cui  sono  satelliti  , si 
vedono  assumere  un  indole  or  periodica  , or  nervosa  e maligna  ; più 
spesso  indicano  un  carattere  gastrico , talvolta  l’ infiammatorio  : nel- 
la maggior  parte  di  tali  febbri  compariscono  affatto  sintomatiche ; in 
pochissime  febbri  son  critiche  con  sollievo  dei  febbricitanti.  Frequen- 
te son  le  petecchie  artificiali  prodotte  da  metodo  curativo  riscaldan- 
te ed  aliti-evacuante  ; ma  non  si  può  dichiararle  sempre  tali  , senza 
grave  scorno  de5  medici  curanti.  (3^) 

§.  3i6.  Descrizione  delle  petecchie.  Sebbene  si  manifestino  ora 
senza  febbre  or  prima  che  questa  scoppi!  ; ed  io  altri  or  contem- 
poraneamente alla  febbre  , ora  più  tardi  ; e non  solamente  nei  primi 
momenti  della  malattia,  ma  palanche,  come  l’ abbiamo  noi  frequen 
temente  veduto,  nell’ottavo  , o nel  duodecimo,  o nei  decimoquarto 
giorno  o più  tardi  , e talvolta  fin  dopo  la  morte  ; pure  noi  siamo 
di  avviso  che  queste,  a meno  che  siasi  riconosciuto  il  genio  dei  mor- 
bo d ominante,  non  possono  essere  prevedute  oer  alcun  segno  patogno- 
monico,,  e non  possono  mai  costituire  il  carattere  originario  e primiti- 
vo del  morbo  stesso.  Gli  scrittori  assegnano  varii  indizi!  precursori 
deiF  imminente  esantema  , come  imbecillità  , stupore  , sonnolenza  ,, 
pervigilio  , singoiar  prostrazione  delle  forze  , stanchezza  e dolore 
provveniente  quasi  dal  dorso;  ardore  delle  fauci  , coriza,,  gravezza  o 
ottuso  dolor  di  capo  , dolori  vaganti  per  tutto  il  corpo  , inquietudi- 
ne de’  precordii  , nausea,  vomito,  ostruzione  o flusso  di  ventre  ^ ori- 
na limpida  e quasi  di  uomo  sano  ,,  oppur  sierosa  e di  color  carico  ; 

i poi  si  esili  ed  ineguali  , pallor  dei  volto  , ed  altro  sim  le  : ma  nes- 

sun di  questi  segni  merita  di  esser  tenuto  per  patognomonico  ; o mol- 
to a rado  si  vede  andare  uniti  alle  petecchie  , oppur  ne  procedono 
senza  ; di  modo  che  volendosi  tentar  di  descrivere  la  storia  delle  pe- 
tecchie , si  dovrebbe  descrivere  malattie  fra  loro  onninamente  contra- 
rie , ed  ascrivere  alle  petecchie  i fenomeni  ed  i caratteri  di  queste  , 
cui  potrà  forse  appartenere  lo  stesso  esantema. 

Convien  pertanto  avere  precisa  idea  delle  petecchie.  Queste  in  al- 
cune epidemie  accompagnano  le  febbri  con  tal  costanza,  che  non  si 
può  sempre  con  alcun  rimedio  prevenirle,  e sembrano  essere  delle 
febbri  sudette  il  primario  ed  il  più  costante  sintomo.  Esse  manifestati- 
si per  lo  più  nelle  parti  vestite  da  cute  più  tenera  , come  nei  lati 

del  colio  , su  le  mammelle  , nell’interno  delle  braccia  specialmente 
dalla  flessura  del  gomito  al  carpo  ; e se  mancano  in  questi  luoghi  , 
difficilmente  si  veggono  altrove.  De’ moltissimi  ammalati  da  febbre 
petecchiale  che  abbiam  curato  non  abbiam  potuto  osservare  un  solo 
con  petecchie  sul  volto  ( sebbene  altri  e veridici  osservatori  ne 
abbi  ano  sovente  veduto  nella  faccia  e mollo  più  su  le  pal- 
pebre ).  Molto  meno  ci  è riuscito  finora  di  osservare  le  petec- 
chie interne  , come  altri  Jo  hun  potuto  ; forse  per  esser  noi  sta- 
ti poco  diligenti  nello  sparare  i cadaveri  di  persone  morte  da  febbre 
contagiosa.  Le  petecchie  d’ordinario  compariscono  di  bel  rosso;  ma 
in  ciò  non  vi  è mai  costanza  , e nello  spazio  quasi  di  un  giorno  o 
svaniscono  all’  iututto  (frequentemente  senz’  alcun  sensibile  peggiora- 
mento deli’  infermo)  , o van  cangiando  a momenti  di  colore.  Per  lo 
psù  hanno  un  colorito  simile  a quello  delle  cortecce  di  castague  , 


talvolta  livido  ; quindi  a poco  tornano  ad  acquistare  il  rosso  * op- 
pure diventano  nericce  , e sono  allora  di  cattivo  augurio.  Alle  vol- 
te in  uno  stesso  infermo  osservatisi  petecchie  di  vario  colore  conterà*.' 
poraneamente , onde  la  cute  sembra  variegata  a foggia  di  marmo. 
Altre  volte  poi  le  petecchie  agguagliano  quasi  l'estensione  delle 
lenticchie  , o delle  macchie  ordinarie  latte  dalla  puntura  di  pulci, 
o de’  semi  di  papavero  , o di  miglio  ; o sono  come  punture  di  aghi; 
e se  pur  con  si  guardano  a traverso  , si  osservano  come  tanti  esili 
punti  poro  o nulla  discernibili.  Devi  si  alle  petecch  e riportare  tan- 
to le  macchie  diffuse  come  da  inchiostro  sprizzato  su  la  cute  , lar- 
ghe ed  evanescenti  nei  contorno  e senza  orlo  c rcoscritto  a guisa  di 
ombre  , quanto  quelle  linee  quasi  fatte  con  penna  da  scrivete  ; e le 
mani  etiopeche  annerite  dagli  apici  de’ diti  lino  ai  corpo,  come  l’ab- 
bia m visto  m due  infermi  con  esito  fatale.  Non  sono  di  natura  di- 
versa quelle  lividure  o liste  longitudina li  rosso-scure,  o fiammeggian- 
ti, o livido-cerulee  e quasi  nerastre , talvolta  verdognole  , in  forma 
di  raggi  , o come  impressioni  lasciate  da  battiture  con  veighe,  iti  di- 
versa direzione  : quali  torme  tulle  costituiscono  tante  ecchimosi  e 
piccole  e grandi  sotto  1’  epidemie  , provvedenti  da  cagioni  interne  , o 
da  vizii  dei  vasi  cutanei  ; quali  ecchimosi  non  Svaniscono  punto  sot- 
io  la  coni  pressione  che  vi  si  fa  esternamente  , e per  entro  la  cute 
alle  volte  a guisa  di  cunei  vie  più  si  approfondiscono  per  cui 
non  formano  tumore  , nè  producono  ardore  o dolore  alcuno  ; final- 
mente scompaiono  senza  desquamarsi  l’ epidemie  , fuorché  in  po- 
chissimi casi  , da  noi  pelò  non  mai  verificati.  Rare  volte  le  pe- 
tecchie han  portato  fa  forma  dei  morbilli;  ma  tati  sono  state  de- 
scritte da  un  uomo  insigne  : e noi  le  abbiam  visto  sette  anni  fà 
in  una  donna  Gottir/gese  , in  cui  si  manifestavano  copiose  petecchie 
vere  e rosee  nell’interno  degli  auti-bracci  , ma  sul  resto  del  corpo  ve- 
devansi  rilevate  e rosse  pustole  in  gran  numero,  ben  larghe  , e non 
"[Mene  di  siero;  le  quali  essendo  state  retropuise  per  freddo  ai  secon- 
do giorno,  indussero  dispnea  , e fu  d’uopo  salassar  1’  inferma.  Le  pe- 
ti cchie  poi  non  ricusano  di  combinarsi  con  altri  esantemi  , e spesse 
fiate  si  veggono  sparse  tra  i vaiuoli,  tra  i morbilli  , o con  1’  eruzio- 
ne miliare  ancor  frammischiate. 

Le  petecchie  o son  molte  e talvolta  affluentissime  , oppure  son 
rare  : si  dileguano  dopo  i primi  giorni,  senza  più  ricomparire;  o ta- 
lora tom  no  a manifestarsi  finanche  la  terza  volta,  in  taluni  campeg- 
gino m tutto  il  corso  della  malattia;  che  anzi  sogliono  ancor  dopo 
1 i morte  copiosamente  apparire  ; ed  in  alcuni  si  è veduto  rimanere 
le  petecchie  per  lungo  tempo  su  la  cute  dopo  essersi  vinta  la  malat- 
tia interamente;  ed  acquistando  quasi  uu’indoìe  cronica  ora  scompari- 
vano , ed  ora  senz’ alcun  indizio  di  febbre  tornavano  a riprodursi.  Le 
petecchie  sogliono  dichiararsi  ancor  senza  febbre  , e senza  precedente 
lesione  di  funzioni;  e tali  sono  state  descritte  da  altri,  e da  noi  stessi 

osservate. 

\ 

E mollo  raro  di  poter  decadere  o cessar  la  febbre  attuale  per 
l’eruzione  delle  petecchie;  che  anzi  con  queste  abbiamo  visto  in  tan- 
te epidemie  crescere  di  molto  i sintomi  in  moltissimi  infermi  , in  al- 
tri non  aumentarsi  almeno,  in  nessuno  poi  abbiam  veduto  terminar 
la  malattia.  Alcuni  hann’osservato  di  tanto  in  tanto  sminuite  di  numero 
e d’intensità  ì sintomi  con  l’efflorescenza  delle  petecchie.  Nella  epnde- 
inia  di  Verona  circa  la  metà  dei  XVil  secolo  fu  frequentemente  av- 
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vertito  un  sìntomo  , cioè  orribile  ftiriasi  ; la  quale  manifestandosi 
specialmente  prima  dei  settimo  giorno  , uccise  miseramente  la  mag- 
gior paite  degl’infermi.  11  più.  delle  voile  le  petecchie  vanno  accom- 
pagnate da  emorragie  , sopori,  delirii  , sussulti,  de’  lendini , convul- 
sioni , cancrenamenti  ; quali  sintomi  per  altro  non  si  deve  attribui- 
re alle  petecchie  , ma  bensì  a quella  stessa  cagione  che  produce  le 
petecchie  medesime.  (35) 

§.  3 1 7 • Questa  origine  delle  petecchie  è moltiplicete  ne  è va- 
ria 1'  indole  secondo  la  varietà  delia  febbre  predominante  , sotto  di 
cui  appariscono.  Ciascuna  macchietta  di  questo  esantema  non  e altro 
che  piccolissima  ecchimosi  sotto  !?  epidemie  , ed  una  gocciolina  di 
sangue  ivi  stagnante;  la  quale  spasa  più  o meno,  forma  una  petecchia 
più  o men  larga  , e secondo  la  quantità  e la  direzioni  varia  dell* 
umore  travasato  rappresenta  o macchie  ombrose  ^ o liste  , o lividure. 
Le  petecchie  hanno  una  origine  analoga  a quella  delle  macchie  scor- 
butiche , e non  ne  differiscono  che  a conto  della  cagione  prossima 
ignota  dello  scorbuto  ; e ne  sono  le  .petecchie  distinte  quasi  per  la 
soia  presenza  delia  lebbre  , e degli  altri  sintomi  proprii  delio  scorbuto. 
Punto  dalla  proboscide  dì  una  pulce  un  vasellaio  cutaneo  , ne  nasce 
una  piccola  macchia  , la  quale  costituisce  la  più  semplice  delie  pe- 
tecchie , abbenchè  ne  resti  irasforaia  P epidemie  : e vai  poco  per 
la  spiegazione  di  queste  1’  intendere  in  che  modo  dai  vasellini  cutanei 
trapeli  una  gocciolina  del  contenuto  liquore;  e si  diffonda  io  un  con- 
tiguo spazieito  della  cellulosa  , ouelcosì  delio  reticolo  mucoso.'  ed 
avvenga  ciò  per  1“  impeto  del  sangue  , o per  poca  sua  consistenza  , 
o per  lassezza  dei  vasi  , ne  sorge  una  macchiolina  ; die  a conto  del- 
la diversità  delle  cagioni  code  proviene  , avrà  nelle  malattie  primi- 
tive o nessuna,  ovvero  poca  , oppur  massima  importanza.  L/  azione 
solare  di  pocid  istanti  sopra  una  cute  assai  delicata  e bianca  in  sog- 
getti rossastri  e dotati  di  bionda  capellatura  , produce  io  un  subito 
copiose  lentigini  ; 3e  quali  sollo  1 epidemie  rappresentano  petecchie 
ossia  macchie  di  colore  bruno  e quasi  di  castagna  , le  quali  sono 
innocenti  ^ ed  a capo  dell*  inverno  facilmente  si  cancellano.  Loco 
da  queste,  meno  che  per  Intenzione  maggiore,  diffeiiscono  le  macchie 
delle  donne  gravide  ; quali  macchie  siccome  dipendono  da  alquanto 
indebolita  azione  de’  vasi  cutanei  sopra  i contenuti  liquori  , così  di- 
mostrano la  mirabile  influenza  del  consenso  dell’  utero  su  la  cute. 
Le  irritanti  ed  infeste  saburre,  che  vanno  sovente  accuru olandesi  nel- 
le prime  vie  , sogliono  produrre  altrettanto  su  la  cute,  per  la  sem- 
plice azione  loro  sopra  i nervi  addominali  (§.  274.)  , e non  vi  è 

bisogno  di  ricorrere  alia  putrida  dissoluzione  del  sangue  per  i spie- 
gar tali  petecchie  saburrali;  le  quali  o in  poche  ore  son  cancel- 
late da  un  solo  emetico , o da  un  purgativo  ; ovvero  in  molti  si 
dichiaiano  alla  cute  sena5  alcun  indizio  di  febbre  , nè  di  altra  ma- 
lattia. 

INon  a rado  abbiamo  in  malattìe  infiammatorie  veduto  le  petecchie, 
ed  il  sangue  estratto  in  queste  coagolato  in  una  densa  nuotante  mas- 
sa , e velato  da  denso  coi  io.  In  molti  scorbutici  ed  idropici  l’ abbia  m 
trovato  assai  sciolto  e non  molto  facile  a coagoìarsi  , ma  non  era 
perciò  putrido  ; ed  in  entrambe  queste  malattie  , non  meno  che  nei» 
le  febbri  nervose  con  petecchie  ed  emorragie  , opiniamo  che  il  san- 
gue possa  rendersi  discioilo,  tiavasare  cd  esser  poco  ritenuto  da’ va- 
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si,  per  mancanza  di  energica  riazione  de5  solidi  sul  sangue  medesimo 
piuttosto,  che  per  vizio  proprio  di  questo.  Se  fosse  altrimenti,  in  mot- 
ti, non  riuscirebbe  sì  facile  e felicemente  di  superar  tanta  corruzione 
della  massa  degli  umori  ; e nello  scorbuto  il  solo  uso  di  vegetabili 
freschi  , e di  acidi  , e di  altre  cose  simili  non  verrebbe  a corregge! e 
con  tanta  efficacia  sicurezza  e celerità  questa  condizione  depravata 
del  sangue  , molto  più  di  quello  che  in  tal  caso  vaie  la  corteccia 
della  china. 

Conviene  perciò  riportar  le  petecchie  a diverse  cagioni.”  e fra  que- 
ste riconosceremo  o le  impurità  addominali  , o qualche  acrimonia  igno- 
ta e di  carattere  epidemico,  o uno  stato  di  troppa  energia  vitale,  o 
la  sminuita  resistenza  de’  vase  i 1 ini  , o uri  abito  quasi  semi-paralitico 
dei  vaseìlini  , medesimi  , o forse  la  troppa  tenuità  della  linfa  pro- 
dotta da  qualche  ignota  acrimonia.  Non  si  avrà  per  gratuita  la  sup- 
posizione cii  un'acrimonia  sviluppata  ne!  sangue  per  l’azione  di  qual- 
che contagio,  od  altro  , se  consideriamo  che  alle  volte  son  surte  le 
petecchie  stesse  con  minorazione  degli  altri  sintomi  ($.  3i6.)  ; e che 
uelle  febbri  nervose  , le  quali  più  che  ogni  altra  malattia  prom'  c- 
vono  lo  sviluppo  del  le  petecchie  , avvengono  frequenti  metastasi,  con 
miglioramento  dell5  infermo  : quali  fasi  , come  indicano  1’  eliminazio- 
ne delia  materia  morbosa  per  la  superfìcie  esterna  del  corpo  , dimo- 
strano ad  evidenza  di  aver  questa  un’  indole  diversa  dalla  putredine, 
la  quale  distrugger  deve  all’istante  le  forze  della  vita.  (34). 

$.  3i8.  Il  pronostico  delle  petecchie  si  può  meglio  dedurre  da I - 
1’  indole  della  febbre  e della  cagione  della  malattia  , che  da  ogni 
altro  argomento.  Il  numero  o maggiore  o minore,  la  più  o men  tar- 
da comparsa  di  esse  , non  contribuisce  sempre  a renderne  maggiori  o 
minori  i pericoli.  La  natura  diversa  della  epidemia  dominante  diver- 
sifica talvolta  i pericoli  medesimi:  si  è veduto  esser  letali  quelle 
petecchie  , che  non  sorpassavano  i limiti  del  petto  del  dorso  e dei 
lombi  ; ed  esser  benigne  e critiche  quelle  che  lasciando  le  parti  su- 
periori , si  manifestavano  nelle  inferiori.  Non  si  può  dissimulare  che 
ie  petecchie  quando  si  dichiarano  sin  dal  primo  giorno  dei  male  ta- 
lora ne  annunziano  la  gravezza,  come  vien  comprovato  ancor  nella 
peste.  Generalmente  son  le  più  pericolose  quelle  petecchie  che  ravvi- 
sar non  si  può  altrimenti  elle  per  isbiVco  , o che  si  vede  alquanto 
dilatarsi  per  entro  la  cute,  e che  fra  le  altre  sembra  andarsi  propa- 
gando come  gocciole  d’  inchiostro  sprizzato  su  h carta-straccia  : se 
cioè  la  debolezza  accompagna  questa  insolita  od  incompleta  eruzione 
esantematica.  Se  dopo  tale  efflorescenza  continuino  tutta  via  i singhioz- 
zi o le  convulsioni,  si  deve  tenere  per  pericoloso  il  più  delie  volte 
lo  stato  dell’  infermo.  Il  color  delle  petecchiale  molto  variabile  nel 
corso  di  uno  stesso  , giorno  , onde  poter  fondarvi  il  pronostico  ; ne 
sempre  si  può  dire  che  sono  benigne  le  petecchie  assai  rubiconde,  intanto 
le  macchie  o vibici  assai  livide  spesso  pronunziano  profuse  emorragie,  can- 
crene, e la  morte.  In  tale  stato  suol’esser  troppo  grave  ed  inevitabile  il  pe- 
ricolo del l’emorragie.  La  scomparsa  delle  petecchie  dalla  cute  per  lo  p ù 
non  ha  promosso  alcun  danno;  ma  in  taluni  ha  provocato  sintomi  assai 
pericolosi.  Vi  sono  valide  ragioni  onde  non  istimar  contagiose,  le  pe- 
tecchie, fuorché  a riguardo  della  febbre.  Se  queste  si  frammischiano 
ad  altri  esantemi,  come  vainoli,  morbilli,  abbinm  osservato  che  pei 
io  più  accrescono  il  pericolo  della  malattia  principale.  Frollatilo  le 


47 


petecchie  unite  alle  volte  a febbre  intermittente,  non  ne  hanno  punto 
accresciuto  il  rischio.  Se  appartenga  alle  affezioni  gastriche  la  malat- 
tia in  cui  si  affacciano  le  petecchie  , allora  queste  terminano  sovente 
con  diarrea  : in  altre  malattie  poi  , ed  anche  nelle  gastriche  sudelte, 
quando  siavi  somma  prostrazione  di  forze  , la  diarrea  ne  aumenta  il 
pericolo.  IN  ella  epidemia  di  Vienna  si  è osservato  che  in  molti  alle 
petecchie  è successa  la  scabbia.  Il  epidemia  di  Verona  mostrò  che  le 
petecchie  felicemente  terminarono  al  comparir  1'  itterizia  in  molti  do- 
po il  settimo.  La  miglior  elise  di  queste  per  lo  più  succede  per  su- 
dori \ e talvolta  , a norma  dell7  indole  di  essa  , avvengono  critici  a~ 
scessi  nella  cute. 

§■  3 ig.  11  metodo  di  cura  delle  petecchie  non  può  esser  diverso 
da  quello  , che  conviene  alle  febbri  nelle  quali  si  manifestano  , ed 
alle  cagioni  d’  onde  provengono.  Perciò  V apparenza  di  tal  sintomo 
nelle  malattie  non  ci  ha  indotto  a cangiarne  il  piano  di  cura  ; ed  o- 
gni  qual  volta  lo  imponga  la  malattia  primitiva  , coraggiosamente 
prescriviamo  emetico  o purgante  , o cardiaci  , o salasso  , tutto  che 
presistano  le  petecchie  su  la  cute.  Queste  si  manifestano  nella  febbre 
gastrica  più  spesso,  che  in  altra.  Laonde  dev’essere  più  frequente 
qui  i uso  di  emetici  nel  pi  incipio  della  malattia,  e di  purganti.  Al- 
le volte  però  i purganti  sudetti  debbono  esser  un  poco  più  attivi  , 
atteso  una  singolare  inerzia  degl’intestini:  ma  ingenerale  qui  valgo- 
no quelle  regole,  thè  altrove  abbiam  proposto  ($.  log.  in.)*  e si 
ottiene  sommo  vantaggio  da  rifraite  dosi  di  lai  taro  emetico. 

IN  eli  e petecchie  concomitanti  la  febbre  gastrico- nervosa  , dopo 
aver  promosso  le  necessarie  evacuazioni,  convien  mettere  in  uso  corro- 
boranti ed  eccitanti  sì  interni  ch'esterni,  cioè  vino,  estratto  di  china  , 
radici  di  serpentari  virginiana  , di  valeriana  silvestre,  canfora,  mo* 
schio  , vescicatorii  , ed  altro  simile,  a norma  dello  stadio  della  ma- 
lattia , ed  a riguardo  delia  febbre  piuttosto,  che  delle  petecchie  ■ ed 
in  questo  caso  altri  hanno  avuto  ragione  di  lodare  la  radice  deli7 ar- 
eica (§.  in.).  Se  mai  sopraggiunga  la  diarrea  sintomatica  , la  quale 
distrugge  il  resto  delie  lorze  , per  essersi  forse  trascurato  l’emetico 
nell’ingresso  della  malattia,  è indicata  allora  la  china  nel  modo 
cennato  g7#)  unita  ad  oppio. 

Abbiamo  fatto  avvertire  più  sopra  che  nelle  netecchie  combina- 
te alla  febbre  infiammatoria  si  può,  che  anzi  de^besi  estrar  sangue, 
a norma  della  violenza  della  febbre.  Questa  evacuazione  però  non  suol 
giovare  che  sul  principio  del  male:  però  non  manca  di  esser  talvolta 
)n  ieato  il  salasso  anche  dopo  essere  incominciata  1’  eruzione  petecehia- 
e,  e valgono  in  questo  caso  quelle  regole  e quei  mezzi  tutti  che  ad- 
iamo in  altro  luogo  esposto  per  le  complicazioni  delia  febbre  ner- 
vosa, e della  gastrica  con  1’  infiammatoria  (§.  g5.  112.).  (35) 
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O R I)  ì N E fi. 


ESA  N TEM I S C A B R I . 


GENERE, 


I. 


Miliare. 


§.  32o.  Jl-v  eruzione  miliare  è un  esantema  non  recente  fra  il 
genere  umano  ; e pure  confusamente  abbozzato  rinvieusi  nelle  Op-'re 
degli  antichi*.,  e poco  daJ  moderni  ili  usti  aio  prima  del  secolo  XV  lì . 
Questo  spurio  ed  errante  esantema  suoi  dichiararsi  in  qualunque  gène- 
re e stadio  di  febbri  : ma  preferisce  di  attaccar  le  puerpere , e di 
complicar  le  febbri  nervose  ($.  80.  87.  91),  e molto  più  le  catar- 
rali ; suol  manifestarsi  piosperamente  su  la  cute  macerata  da  sudori; 
però  non  sempre  è favorito  dal  metodo  riscaldante  , nè  ricusa  di  oc- 
cupare una  supeihc'e  secca  o temperala,  nè  costantemente  ali’ altrui 
cute  si  comunica  ; ma  secondato  dalla  costituzione  dominante  dell’anno 
suol  moltiplicare  il  suo  seminio  anche  sotto  uno  sterile  epidemie  (36) 

§.  321.)  Sì  definisce  l’esantema  miliare  (§.  3-jo  ) E eruzione  di 
tante  aspre  pusloiette  o nodicciuoli  come  semi  di  miglio  , o talvolta 
poco  maggiori  ; spesso  preceduta  da  orripilazioni  , ambasce  ,.  sospiri  , 
sensazioni  di  pungilura  , moti  convulsivi^  crampo;  manifestasi  prima 
al  collo  , alle  mammelle  , alla  parte  anteriore  ed  interna  delie  brac- 
cia, ed  al  dorso,  quindi  in  varii  tempi  e quasi  a riprese  in  tutta  la 
cute  alquanto  ingrossata  e tumida  t rare  volte  >11  la  faccia  ; in  mol- 
lissimi tra  sudor  vaporoso  ed  acido  ^ in  altri  fetido,  e con  p:  uri  Lo  , 
va  scoppiando  in  giorni  inassegÉabili  , e senza  poterne  preveder  l’in- 
fluenza e i’  esito  ; ordinariamente  le  pusloiette  ne  sono  rosse  nel  prin- 
cipio , e talvolta  pellucide  ; indi  a poco  mostrano  in  punta  alcune 
veseicolelte  piene  di  umoie  Sieroso  traspaiente  , o linfatico,  quasi  i’.  t- 
ticinoso  o puriforrae;  pustole  01  diariamente  distinte  e sepaiate  Ira  lu- 
to , talvolta  confluenti  ; td  o scompariscono  spontaneamente  o van- 
no diseccandosi  dopo  tre  o quatti o giorni  , alle  volte  persistono  p ii 
a lungo  , e sovente  s’ inaspriscono. 

§.  3-22.  Dalla  definizione  stessa  (§.  321.)  di  questa  malattia  qua- 
si sempre  sintomatica  si  può  desumere  la  gran  dive» sita  apparente  piut- 
tosto , che  reale  ; e la  divisione  delie  pustole  miliari  io  rosse  cd  in 
bianche,  in  cristalline  3 acquee,  lalticmose,  purulenti,  minute,  len- 
ticoiari  , discrete  confluenti,  sintomatiche  , critiche  , benigne  , ma- 
ligne , febbrili  , non -febbri  li  , croniche,  ec.  L’indole  deli’ eiuzioni 
miliari  è benigna,  o maligna  , secondo  la  concomitante  febbie  o ner- 
vosa, o gastrica  , o infiammatoria  ; e 1’  umor  contenuto  nelle  pa- 
paie cambia  pellucidi  là  e colorilo  secondo  lo  stadio  di  esse;  e secon- 
do la  varia  intensità  del  male  c della  cagione  produttrice  , e molto 
pii  della  costituzione  dominante,  c più  o meno  infesto  l’umore  con- 


temilo  in  vescichette  or  minutissime,  or  come  vaiuolose,  o confluen- 
ti , quali  sono  state  da  noi  talvolta  vedute»  Sovente  1’  eruzione  ini- 
zia16 è epidemica  ; e non  si  può  prevenirla  nè  col  melodo  evacuan- 
te , nè  col  così  detto  refrigerante  , benché  sia  secondata  da  sudori  : 
ma  non  manca  di  esser  talvolta  sporadica  ; ed  in  certe  contrade  qua- 
si per  amico  dritto  di  possesso  , manifestasi  ogni  anno  endemica.  Tal 
volla  sembra  accompagnare  una  malattia  quasi  semplice , e costituir- 
ne il  primario  sintomo.’  altre  volte  accompagna  le  malattie  compli- 
cale , e va  frammischiandosi  ad  altri  esantemi  , come  alla  risipola  , 
alla  scarlatina  , al  vainolo  , al  morbillo , alle  petecchie  ; o collega- 
si  con  qualunque  altra  o acida  o cronica  malattia.  Ordinariamente 
le  febbri  non  soffrono  alterazione  alcuna  dall’espulsione  miliare  su  la 
cute  ; anzi  le  abbiamo  talvolta  vedute  aggravarsi,  intanto  non  è ra- 
ro di  vedere  che  T eruzione  miliare  , mollo  più  spesso  che  la  petec- 
chiale , quasi  critica  recalo  abbia  sensibile  miglioramento  ; o che  ab- 
bia esacei bato  la  lebbre  per  esser  retropulsa  , lo  che  non  avvien  mai 
per  la  seconda  volta.  Questo  asanlema  non  provoca  perciò  una  febbre 
propria  e distinta  dalle  altre  ; ne  costituisce  una  malattia  primaria  , 
come  fanno  i vainoli  ed  i morbilli  y nè  indipendente  da  altre,  ond’es- 
sere  una  efflorescenza  essenziale : di  modo  che  l’annunziare  nudi  feb- 
bre miliare  senza  eruzione  miliare  vai  dire  che  una  febbre  qualun-, 
que  primitiva  ed  epidemica  , cui  per  una  particolar  costituzione  del- 
1 anno  va  1 esantema  indiare  ordinariamente  unito  peonie  fanno  por 
lo  più  la  diarrea  ed  i sudori)  , decorra  senza  questo  sintomo  in  al- 
tri , ed  in  forma  semplice.  Non  si  acquista  immunità  dall’affezione 
miliare  dall’  averla  per  una  volta  sofferta  ; che  anzi  più  volte  va 
questa  ricomparendo  in  malattie  diverse  in  taluni  soggetti;  onde  sem- 
biaci  esse*  degenerata  in  alcuni  in  malattia  abituale  e clonica  della 
sola  cute  , e non  febbrile,  (frj) 

323.  Perchè  1 eruzione  miliare  non  accompagna  sempre  una 
stessa  malattia  (§.  322.),  i sintomi  di  essa  confusamente  da  taluni  e- 
sposti  , ed  osservati  in  varie  epidemie  , appartengono  piuttosto  alla 
febbre  compagna  , che  all  effloiescenza  cutanea  i ed  a meno  che  noti 
siasi  ben  ravvisato  il  carattere  della  costituzione  corrente,  nessun  di 
quei  sintomi  può  scortarci  a poter  prevedere  l’eruzione  miliare.  Que- 
sto esantema  preferisce  di  attaccar  puerpere  (§.  320.)  , ed  individui 
sedentaui  , molto  sensibili  , e dolati  di  cute  assai  dilicata  ; è comune 
anche  ai  fanciulli  ed  ai  vecchi;  e sotto  una  costituzione  epidemica  non 
risparmia  individui  robusti  e pletorici  ; e principalmente  nel  verno  , 
rare  volte  nella  state , ed  in  ogni  tempo  suol  attaccare  infermi  in 
luoghi  avvallati  ed  imi  non  meno  che  in  montagnosi  , e sotto  qua- 
lunque vittitazione,  ed  in  mezzo  a qualunque  circostanza. 

La  invasione  della  miliare  nella  maggior  parte  degl’infermi  , 
ma  non  costantemente  , e annunziata  da  lieve  ribrezzo  , o da  orripi- 
lazione interrotta  da  fugaci  calori  , dolore  sovente  assai  forte  di  ca- 
po, ovvero  di  denti  , di  orecchi  , di  petto  , e molto  più  del  dorso  e 
dei  lombi  come  reumatico  , con  tosse  ed  altri  sintomi  catarrali;  da 
mestizia,  timidezza,  inquietudine,  sospiri,  oppressione  di  petto,  man- 
canza di  sonno  , o sonno  disturbato  e spaventoso  ; da  languidezza  , e 
talvolta  da  lipotimie  , da  orina  acquosa  e pallida,  e da  molesto  sol- 
letico ad  orinare  , da  dolore  pungitivo  e speciale  nel  dorso  nelle  gam- 
e nei  diti  , o da  torpore  , e da  moti  subitanei  ed  involontari!  di 
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lallo  il  corpo  , o dal  crampo  delle  sure  , delle  mani  , o dei  piedi  , 
od  anche  da  sussulti  di  lendini.  La  maggior  parie  degl'  infermi  assi- 
duamente profonde  molestissimo  sudore  che  spira  quasi  vaporoso  ae- 
do # o è fetidissimo  ; qual  sudore  però  così  condizionalo  non  è costan- 
te nè  particolare  nell’  affezione  miliare.  3Non  in  tutti  il  polso  è ugua- 
le ; per  lo  più  è frequente  ristretto  e duro;  talora  è molle  intermit- 
tente, o quasi  naturale.  La  febbre  sul  principio  talvolta  è assai  mi- 
te , in  altri  remittente  ; molto  risentita  e continua  sotto  una  costitm 
rione  infiammatoria  della  miliare.  In  alcune  epidemie  l’eruzione  mi- 
liare accoppiasi  talora  con  la  febbre  intermittente.  Nelle  puerpere  su 
1'  ingresso  del  male  suole  arrestarsi  la  secrezione  dei  lochii  , o dei 
latte  ; eh5  è coeffelto  , non  cagione  della  malattia.  Talvolta  abbiam 
osservato  che  l’eruzione  miliare  è stata  preceduta  o accompagnata 
o seguita  da  infiammazione  dei  polmoni,  o di  altri  visceri  : nel  qual 
caso  od  anche  senza  topica  infiammazione,  abbiamo  non  di  raro  ve- 
duto il  sangue  velalo  da  corio.  Alle  volte  questa  febbre  incomincia  con 
sintomi  gastrici:  per  cui  l’esantema  miliare  non  ha  costante  nè  special 
sintomo. 

L’  eruzione  alla  cute  (§.  Zìi.  322.)  avviene  talvolta  nei  primii 
giorni.,  o nel  terzo,  o nel  quarto  ordinariamente,  od  anche,  come  noii 
Pabbiamo  spesso  veduto,  nel  Pundecimo,  nei  duodecimo,  nel  decimoquinto, 
od  anche  più  tardi,  od  in  qualunque  stadio  della  malattia;  e sovente.,, 
dopo  esser  preceduto  molesto  e quasi  pungitivo  prurito  su  la  cute  re- 
sa come  anserina  e talvolta  un  poco  arrossita,  prorompono  le  pustolet— 
te  miliari  sul  principio  assai  scarse  nelle  parti  laterali  del  colio,  Ua3 
le  mammelle  o sopra  di  esse,  e molto  più  nella  superfìcie  interna  ed 
anteriore  delle  braccia;  quindi  in  varie  volte  sviluppano  ai  dorso,  al- 
Faddome,  ed  all’intera  superficie  del  corpo,  senza  risparmiare  nè  an- 
che gli  apici  dei  diti;  rare  volte  alia  faccia.,  come  nello  veduti  esem- 
pli; e le  pustolette  o vescicole  sono  quando  sì,  e quando  no  circoscrit- 
te da  cerchio  alquanto  rosso  nella  loro  base.  Queste  flittene  miliari  os- 
servami di  varia  grandezza,  tal  volta  minori  dei  grano  di  miglio,  e tan- 
to minute,  che  se  non  si  guardano  obbliquamcnte,  con  facilità  sfuggo- 
no la  vista  ed  il  tatto  non  mollo  attento.  Altre  volte  sono  più  gran- 
di, e come  sembra,  dall’unione  di  molte  di  esse  ne  risnltano  vescichet- 
te vie  maggiori  e quasi  vaiuolose.  Queste  pustolette  nel  principio  com- 
pariscono sotto  diatesi  evidentemente  infiammatoria  su  la  cute  alquan- 
to arrossita.,  tumidetta,  e quasi  anserina,  sembrano  rosse  ed  opache , od 
presso  che  simili  a petecchie ; ma  poi  e talvolta  anche  fin  dal  princi- 
pio della  eruzione,  molto  rilevate  su  la  cute,  e fornite  di  picciola  ve- 
scichetta diafana  nell’apice,  si  empiono  di  umor  sieroso  e limpido  bian- 
co-flavo, o latlicinoso,  cd  anche  affatto  purulento  ; oppure  una  stessaci 
vescicoletta  va  man  mano  acquistando  tali  diversi  colori, e si  empie  di  ma- 
teria prima  limpida,  poi  torbida  e puriforme;  ovvero  sopra  un  mede- 
simo tratto  di  cute  appariscono  pustolette  miliari  di  vario  colore  in- 
sieme rosse  e bianche,  e cristalline  e purulenti.  Nella  sezione  de’cada-- 
veri  si  son  rinvenute  talvolta  minute  idatidi  miglioformi  nelle  parti, 
interne  e nei  visceri. 

In  cèrte  epidemie,  od  almeno  in  taluni  ammalati  all’apparire  dii 
si  affluente  deposizione  esantematica  su  la  cute,  vanno  a calmarsi  i sin- 
tomi spa>modicr  e convulsivi;  svaniscono  la  dispnea  e l’ambascia;  gial- 
leggiano ie  orine,  i sudori  sminuiscono,  tornano  i Jochii  alic  puerpere,: 


© si  vede  avvenirne  talvolta  una  diarrea  che  compensa  i flussi  lochiaii. 

Sovente  l’eruzione  miliare  non  altera  la  febbre,  di  modo  che  que- 
sta o scade  o si  esacerba  in  ragione  del  suo  tipo  essenziale.*  oppure  gli 
esantemi  comparsi  appena,  si  dileguano,  e quindi  poco  dopo  tornano  a 
manifestarsi,  senza  provvenire,  da  questa  alternativa  miliare,  alcun  can~ 
giumento  nella  malattia  primitiva.  (38) 

Miliare  maligna . In  taluni  alla  detta  eruzione  segue  brevissima 
remissione  de’sinlomi;  quindi  a poco  però  si  dichiarano  sussulti  di  ten- 
dini, stupore  delle  mani  e dei  piedi,  sogni  spaveniosi  , inquietudine  , 
somma  tristezza,  delirii,  oppressione  de’precordii,  ardore  e dolor  della 
cute,  aridezza  e tremolio  della  lingua,  sospensione  de'sudori,  abbassa- 
mento  delle  vescichette  , polsi  duri  celeri  contratti  , orine  abbondanti 
tenui  e spasmodiche,  finalmente  convulsioni,  fatale  ster  tore,  o coma  fu- 
nesto. Talvolta  ricomparisce  un  sudor  fetido,  e torna  a comparir  l’e- 
santema; o avviene  un  flusso  ventrale  di  materie  liquide  ed  assai  pu- 
tenti; e gl’infermi  vanno  insensibilmente  a perire.  Tutto  questo  può 
talvolta  provvenire  dalla  retropulsione  dell’esantema  miliare  non  me- 
no, che  dalla  veemenza  della  febbre  concomitante,  e dall’azione  del- 
la causa  stessa  dei  medesimo  esantema.  (3q) 

Disseccazione.  Dopo  aver  represso  Timpeto  della  febbre,  le  ve- 
scichette miliari  o spontaneamente  si  dileguano,  oppure  si  rinvengono 
vuote  per  essersi  riassorbito  l’umore  ond'erano  piene;  ed  unitamente  a 
quelle  che  ancora  ne  contengono  vanno  rompendosi  con  gran  prurito, 
si  diseccano  , e cadono  in  forfora  minutissima  ; ovvero  in  ben  larghe 
squame  talora  se  le  vescichette  sono  state  confluenti.  Cosi  tutta  l’ope- 
razione della  diseccazione  si  compisce  nel  quarto  o nel  settimo  giorno, 
a meno  ebe  non  proseguano  altr’eruzioni.  Intanto  osservato  abbiamo  che 
tali  vescichette  son  comparse  su  la  cute,  e quindi  senza  palese  desqua- 
mazione sono  insensibilmente  svanite;  se  pur  l’affluente  copia  e la  mi- 
nutezza estrema  delle  pustole  esantematiche  non  ci  abbiano  fatto  tra- 
vedere. Questo  esantema  miliare  suol  lasciare  molto  sensibile  la  cute^ 
od  alquanto  stupidita:  e nel  primo  caso  si  hanno  esempi!  di  anasarca 
e d’idropisia  consecutiva  della  miliare  dopo  essersi  gl’infermi  esposti  al 
freddo,  come  anche  nella  scarlatina  si  è detta  esservi  pur  troppo  di- 
sposti (§:  2q5).  (40) 

§.  324.  Conviene  su  la  prima  origine  dell" esantema  miliare  di- 
re altrettanto],  che  su  la  causa  prossima  di  ogni  altro  esantema  si  è 
predicato  ($.  P76.)  L’  indole  cioè  di  questi  è affatto  ignota  ; e tutto 
che  sia  poco  difficile  appoggiare  ad  ipotesi  la  teoria  delle  macchie  e 
delle  pustole;  nondimeno  nell’immenso  campo  dei  possibili  molto  più 
facilmente  aderendo  alle  sottigliezze  della  spiegazione  si  può  traviar 
dal  vero,  non  senza  scapito  delle  scienze  e degl’infermi  stessi.  La  sto- 
ria delle  pustolette  e delle  flittene  che  sotto  i calori  estivi  schiudono 
su  la  cute  non  troppo  a tali  eruzioni  avvezza_,  ci  manifesta  che  io  stes- 
so irritante  materiale  del  sudore  sotto  all’epiderme  ritenuto,  o trape- 
lato fra  questa  e ’l  reticolo,  può  elevar  l’epiderme  stessa  a tante  pic- 
cole vescichette  in  moltissimi  punti,  come  sogliono  sopra  maggior  esten- 
sione di  essa  far  altrettanto  le  cantaridi  applicatevi;  e finanche  la  I in- 
igua^  giudice  per  altro  non  sempre  competente  in  questa  disamina,  suo- 
le attestare  in  alcuni  esempi  l’acrimonia  del  materiale  miliare.  Dal  sa- 
ipore  deli’umor  contenuto  nelle  vescichette  ^ dall’odor  del  sudore  che 
non  sempre  e non  nella  sola  eruzione  miliare  s’incontra,  conchiudcn- 


5 a 

doti  non  legittimamente  l’indole  acida  di  quel  materiale:  e non  sap- 
piamo far  derivare  1*  eruzione  miliare  cotanto  frequente  nelle  puei~ 
pere  dal  riflusso  del  latte  nel  sangue  ; del  quale  iatle  suol  nella  i 
lebbre  sospendersi  la  secrezione.  La  sola  debolezza,  le  prodighe  evacua- 
zioni , la  perdila  del  sangue  dispongono  pur  troppo  i febbricitami  ai 
questo  esantema  : e benché  in  alcune  febbri  stesse  infiammatorie  ed 
iu  soggetti  robusti  suol  dichiararsi  l’eruzione  miliare;  pure  in  genera- 
le a tal  esantema  sono  più  frequentemente  soggetti  gl’individui  di  tes- 
situra di  corpo  assai  sensibile  e dilicata,  purché  non  sia  essa  disposizio- 
ne cambiala  da  qualche  prevalente  influenza  epidemica.  L’utile  che  ri- 
portasi dall’uso  degli  acidi  in  quest’affezione,  fuorché  in  caso  di  estre- 
ma debolezza  smentisce  pur  troppo  la  teoria  deila  natura  acida  del- 
1’  esantema  miliare.  In  altro  luogo  esposto  abbiamo  diffusamente 
92.)  la  nostra  opinione  sul  fomite  putrido  del  sangue_,  da  altri  accu- 
salo. La  diversità  delle  febbri  e delle  cagioni  delle  febbri,  che  soglio- 
no accompagnar  l’esantema  miliare  ci  convince  di  non  esserne  unica  nè 
speciale  la  cagione:  poiché  l’eruzione  miliare  come  la  petecchiale  suo- 
le spessissimo  trarre  l’origine  or  da  vizii  delle  prime  vie  e dalle  sa-- 
burre  ($.  274  ),  or  da  debolezza  della  cute  macerala  da  sudori  ($  274) 
or  semina  d’indole  affatto  nervosa;  e quell’eruzione  miliare  che  leggia- 
mo comparsa  dopo  lesioni  di  tendini^  fratture  di  ossi,,  e fei  ite_,  noi  os- 
servato l’abbiamo  con  tetano  per  semplice  esulcerazion®  della  tibia  do- 
po una  ferita:  e vi  contribuiscono  molto  la  mestizia,  le  passioni  afflit- 
tive od  anche  un  genio  speciale  dello  intermittente  nervosa  ($.  35  ): 
alle  volte  questi  vizii  cutanei  son  promossi  da  torte  infiammazione  dei 
visceri,  e da  eccessiva  nazione  del  cuore,  specialmente  quando  si  sliz- 
zano con  cura  troppo  riscaldante. 

Non  sappiamo  all’intuito  escludere  la  natura  contagiosa  dell ’ e- 
santema  miliare  epidemico , e non  attribuirgliene  una  specifica , co- 
me n civaiuoli  enei  morbilli:  ma  questo  esantema  sarà  contagioso  quan- 
do da  contagio  prov  viene  la  febbre,  di  cui  l’eruzione  miliare  sarà  uno 
dei  sintomi;  nel  qual  caso  la  febbre  si  comunica  per  contagio;  e l’e- 
santema miliare  propagasi  col  contagio  quante  volte  è secondato  dal- 
ia costituzione  epidemica.  Ma  in  tali  circostanze  qual  sia  mai  la  cagio- 
ne che  favorisce  lo  sviluppo  di  questo  esantema  piuttosto  , che  delle 
petecchie,  e quale  allora  concilia  una  lega  stabile  della  febbre  comi 
l'eruzione  miliare,  egli  è un  arcano  che  forse  all’intelligenza  dell’uo- 
mo saia  sempre  negato  discoprire.  Possiamo  intanto  contentarci  di  sup- 
porre che  l 'esantema  miliare  sporadico  può  esser  prodotto  da  cagioni 
talora  manifeste,  e derivali  quindi  o da  saburre  biliose  verminose  od 
altre,  o da  cose  nocive  a particolari  temperamenti;  or  da  propinali  ve- 
leni, come  V arsenico  o il  mercurio  sublimato ; o da  soppressa  escre- 
zione di  flusso  bianco  nelle  donne:  onde  possiamo  non  immaginare  che 
sia  specifico  il  materiale  di  questo  esantema,  nemmeno  sotto  l’mfluen-i- 
za  epidemica.  La  sperienza  ci  ha  insegnato  per  altro  che  nè  le  petec « 
chie  nè  l’esantema  miliare  si  cornuti  cano  ad  altri  con  l’innesto  co- 
me lo  dicono:  e siccome  la  natura  non  assegna  a tal’esantema  un  tem- 
po determinato  per  l’eruzione  e per  la  scomparsa;  e non  ne  manifesta 
segno  caratteristico  nè  costante,  giacché  quello  suol  comparire  con  mol- 
te r diversissime  fasi,  ed  in  una  stessa  malattia  in  mol t’infermi  spun- 
ta in  diversi  tempi  ed  a riprese;  quindi  s’intende  abbastanza  che  l’e- 
santema miliare  non  deve  aveie  per  cagione  un  veleno  specifico,  e non 
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genera  una  malattia  o una  febbre  di  suo  genere.  La  natura  critica 
Ul  alcune  eruzioni  miliari  non  ne  indica  l'indole  idiopatica ; nè  lutile 
t > le  altre  somiglianti  eruzioni  indica  che  il  materiale  di  queste  abbia 
costi  lui  to  la  malattia  primi  ti  va  : e quel  materiale  stesso  che  va  eva- 
cuato per  c rise  non  si  deve  riputarlo  sempre  come  il  fomite  principa- 
le deila  malattia  allor  superata  ($.  7}. 

§,  32 5.  Dunque  il  pronostico  dell’eruzione  miliare  dev’  esser  de- 
dotto* principalmente  dall’  indole  della  febbre  o della  malattia  di  cui 
l’esantema  costituisce  uno  de’ sintomi  , e dal  genio  e dalla  complican- 
za delle  cagioni  concorrenti,  dalla  costituzione  del  soggetto  e della  epi- 
demia  dominante.  Valgono  qui-  tutti  gli  argomenti  che  sul  pronostico 
abbiamo  esposto  specialmente  nella  febbre  nervosa  , nella  gastrica  , e 
nella  infiammatoria  complicata  ( §§•  g3.  108.  119.  ) : quali  febbri 
coi  lega  te  a mol  tipi  iei  cagioni  spesso  diversissime  dell’esantema  miliare 
324-)  ordinariamente  recano  pericoli  assai  più  gravi,  di  quelli  che 
ne  arrecarebbero  le  febbri  sudette  se  fossero  semplici.  Quanto  più  sotto 
tal  esantema  è grande  il  languore  o il  disturbo  del  sistema  nervoso 
quanto  più  violenta  è ^affezione  dei  visceri  e delle  parti  vitali^  quan- 
to più  è pallida  ed  acquoso  l’orina  , e quanto  più  profuso  è il  sudo- 
ie  che  si  emana  dopo  l’espulsione  dell’esantema,  o quanto  è maggior 
1 acca  Iota  mento  ^ e l’aridezza  della  cute,  quanto  più  durevoli  sono 
1 inquietudine  l’affanno  e l’oppressione  del  petto  dopo  F eruzione  , o 
quanto  più  queste  affezioni  sono  urgenti  al  ricomparire  nuovamente 
I esantema  , quanto  più  si  è disposto  alle  profuse  emorragie,  o quan- 
to più  spesso  in  alcun’epidemie  va  gocciolando  sangue  da  i le  narici  pri- 
ma dell  eruzione  , quanto  più  è arida  e tremolante  la  lingua,  quan- 
to più  negli  adulti  è profondo  il  sonno,  più  urgenti  i delirii  e la  dif- 
fidenza di  guarire,  quanto  più  l’esantema  miliare  quasi  che  insensibile 
e profondo  nella  cute  , e quanto  più  facilmente  scomparisce  , tanto 
maggiori  sono  i pericoli  che  ne  sovrastano  agi’ infermi.  1 Non  possiamo 
dalla  maggiore  o minore  affluenza  dell’esantema  valutare  i percoli  del 

a la^  fìne  valgono  l’eruzione  più  o men  tardiva 
delle  flittene,  e "’I  diverso  colorito  dell’ esantema  ; di  modo  che  non 
sempre  il  bianco  più  dei  rosso  annunzia  più  grave  iì  pericolo  dell’  in- 
fermo. Intanto  questo  esantema  suol  comparire  talvolta  poche  ore 
puma  , ed  in  molti  dopo  la  morte.  Una  diarrea  moderata  solleva 
pur  troppo  l’infermo  dopo  seguita  l’eruzione,  ma  specialmente  nelle  ma- 
lattie gastriche.  La  diarrea  violenta  nella  febbre  nervosa  con  affezione 
mi  tare  accresce  iì  pericolo  della  vita.  Dopo  aver  superata  la  malattia, 
specialmente  quando  sia  stata  d’ indole  nervosa  © maligna  , si  deve  te- 
merne ancora  della  salute  ; e più  di  tutto  per  metastasi  o per  ascessi 
nei  visceri  o su  i nervi  , per  sudori  perenni  , per  imbecillità  della  me- 
mona  e dello  spirito,  ed  alle  volte  per  idropisia.  (41) 

3s6.  La  cura  dell’affezione  miliare  dev’essere  analoga  alla  cu- 
ra della  febbre  principale.  Quindi  è che  diversi  Scrittori  bau  dovuto 
1 accomandare  metodi  diversi  nel  trattamento  di  tali  esantemi  : perciò 
J ed  ics  fissando  la  massima  loro  attenzione  più  di  quanto  conviene  so- 
P>a  questo  solo  sintomo,  trascurano  facilmente  la  febbre  stessa  e non  di 
ia  o obbliano  i mezzi  più  rilevanti  e’1  più*  importante  oggetto  della  cu- 
ra. Dall  affezione  miliare  senza  dubbio  ebbe  per  la  massima  parte  o»i- 
gme  il  pernicioso  metodo  una  volta  generalizzato  di  tiattar  quasi  tut- 
te  .e  febbri  acute  con  e&toiquere  perenni  sudori  (melodo  per  altro  an~ 
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(eriore  senza  meno  all’  epoca  in  cui  si  crede  esser  per  Ja  prima  volta 
comparso  l’esantema  miliare  in  Europa;  e *1  quale  e che  perciò  noti 
dovrebb’  essere  accusato  come  il  fautore  principale  dei  .sudori);  ma  non 
perciò  dev'essere  tal  metodo  proscritto  in  ogni  febbre;  e se  va  questo 
esantema  combinato  con  la  febbre  nervosa  (§$.  80.  — 88.)  funesta  ai 
mortali  quando  è contagiosa  , sono  allora  qui  applicabili  le  regole 
esposte  (<J.  94);  e col  promuovere  i sudori  appena  contratto  il  conta- 
gio in  soggetti  altronde  non  accagionati,  e sul  principio  della  nervosa 
non  complicata,  si  giunge  talvolta  a soffogar  questa  e’1  futuro  esan- 
tema fin  dal  loro  nascere.  Ma  quando  il  contagio  ha  fitte  le  radici  , 
e n’è  già  sviluppata  la  perniciosa  febbre,  questo  metodo  sudorifero  non 
può  esser  praticato  senz’aggravare  la  malattia,  la  quale  forse  ha  spos- 
sato la  macchina  con  profusi  sudori  ; e tante  volte  per  una  opinione 
preconcepita  di  esser  necessario  il  sudore  , ha  sagrificato  più  vittime 
questo  metodo,  che  la  malignità  della  febbre  medesima,  e la  tenden- 
za di  questa  all’affezione  miliare.  Quei  mezzi  che  per  la  febbre  nervo- 
sa abbiamo  raccomandato,  convengono  nella  complicanza  di  questa  con 
l’affezione  miliare  , come  pure  la  moderata  temperatura  e la  purezza 
dell’aria,  e l'accurata  nettezza  dell’infermo  in  tutte  le  cose;  e non  si 
deve  sforzare  i sudori  sintomatici  con  coverte  molto  più  gravi  del  so- 
lilo, o col  calore  artificiale,  e con  sudoriferi.  Quando  si  vedrà  abbas- 
sare il  calore  naturale,  convengono  nella  febbre  nervosa  miliare  quei 
rirnedii  che  sono  indicati  per  rieccitar  le  forze  ($.  g4-),  erigenti  e diap- 
noici, e bisogna  prudentemente  riscaldare  l’aria  fredda.  Se  l’affezione 
miliare  va  collegata  con  la  febbre  gastrica  ($$.  98.  — 104.)  , è qui 
allora  indicato  il  metodo  proposto  in  quella  lebbre  109. — 112.), 

0 non  è punto  contraddetto  dall’essere  già  seguita  l’eruzione;  e fà  d’uopo 
mettere  in  uso  gli  emetici  non  meno,  che  i purganti,  anche  nello  sta- 
dio dell’eruzione,  quante  volte  la  malattia  principale  l’imponga:  sen- 
za temere  che  l’esantema  perciò  scomparisca,  e si  rivolti  contro  le  par- 
ti interne  con  qualche  pericolo.  Devesi  però  avvertire  di  non  istimare 
un  segno  legittimo  di  saburre  il  vomito  piuttosto  consensuale  e gli 
sconcerti  del  genere  nervoso,  prodotti  forse  da  1 l’esantema  non  ancor  ma- 
nifestato ; e di  non  isciopare  perciò  ulteriormente  le  già  depresse  forze 
della  natura  con  imprudenti  evacuazioni  specialmente  alvine,  con  cer- 
to ed  irreparabil  danno  degl’infermi.  Se  all’esantema  miliare  è combi- 
nata la  febbre  infiammatoria  {§§-.  114.  117.),  e molto  più  sevi  èpu- 
re  infiammazione  loeale  di  qualche  viscere;  si  deve  trattar  quella  be- 
nanche con  salassi,  come  ogni  altra  infiammatoria  febbre  (<J.  120.)  ed 
infiammazione  ($.  i33.)  senza  esantemi. 

Non  si  deve  peto  in  questi  casi  profondere  il  sangue  senz’  avere 
alcun  riguardo  all’esantema  medesimo:  ma  convien  riflettere  che  la  feb- 
bre concomitante  non  di  rado  ha  l’indole  di  malattia  complicata ; e 
che  perciò  non  soffre  sempre  gran  perdita  di  quel  liquore  vitale  , se 
non  quando  essa  è semplice. 

Sicché  dominando  una  epidemia  miliare,  bisogna  principalmente 
attendere  agli  effetti  del l’jesan tema  nei  primi  infermi;  ed  avvertire  se 

1 eruzione  miliare  sia  critica  oppur  sintomatica  Nel  secondo  caso  una 
prudente  moderazione  de’sudori,  l’atmosfera  alquanto  fresca , l’opportu- 
na eliminazione  delle  cagioni  produttrici  dell’esantema,  e tutt’altro  che 
riguarda  la  febbre  stessa,  ed  una  ben  diretta  vittitazione,  costituiscono 
la  principale  risorta  della  cura,  e spesso  prevengono  ancora  l’esantema 
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con  felice  successo.  In  caso  che  questo  esantema  sia  critico  ed  epide~ 
mico,  lo  che  molto  di  raro  accade,  convien  ricordarsi  che  non  si  può 
ottenere  la  terminazione  di  malattie  da  qualche  tempo  contratte  e già 
quasi  stabilite  , a forza  di  escrezioni  premature  e violentate;  ma  che 
vanno  a cedere  con  l’operazione  tranquilla  della  natura  stessa,  e dopo 
operaio  lo  stadio  della  crudità:  e perciò  fa  d’uopo  limitare  i sudori 
che  sul  principio  del  male  profusamente  prorompono;  acciò  siano  una 
evacuazione  salutare,  e non  già  micidiale;  e se  vi  è diatesi  infiamma- 
toria, e le  forze  sono  eccessive,  bisogna  moderarle  con  la  buona  con- 
dizione dell’atmosfera,,  e con  dissipare  le  cagioni  morbose. 

Se  1’  esantema  felicemente  deposto  su  la  cute  pare  che  retroceda 
e minacci  d’invadere  e guastare  qualche  viscere,  allora,  come  abbiamo 
altrove  insegnato  (§.  290.),  cercar  si  deve  ed  avere  il  massimo  conto 
della  cagione  della  retropulsione  sudetta,  e dei  sintomi  che  ueavven- 
gono.  Onde  se  sia  a ciò  preceduta  qualche  grave  passione  o qualche 
spavento,  ec.  sono  indicate  le  medicine  anti-spasmodiche , come  infuso 
di  valeriana  a muschio,  ed  anche  oppio:  se  a tali  disordini  ha  porta 
occasione  un  nuovo  accumolo  di  saburre  nello  stomaco^  o negl’intesti- 
ni, e non  dipendano  quelle  dall’esantema  retropulso,  oltre  dell’uso 
frequente  del  clistere  convien  l’emetico  ed  il  purgante:  se  l’aver  be- 
vuto liquori  spiritosi  , o la  soppressione  de’  lochii  abbiano  provocato 
nuovo  incendio  nel  sangue,  vi  è necessità  di  salasso,  anche  ripetuto,  o 
dell’applicazione  di  mignatte  alle  parti  pudende:  se  anteriormente  sia- 
si esposto  a raffreddore  od  a soppressione  di  traspirazione  y fa  d’uopo 
usare  infusi  diapnoici,  pozioni  saline  con  dosi  rifratte  di  tartaro  eme- 
tico, od  anche  di  canfora,  di  etere  vitriolico  , e bagni  tiepidi:  se  di- 
chiarasi prostrazione  di  forze;  dopo  averne  fiaccata  la  cagione,  giova- 
no le  sostanze  nutrienti , e gli  eccitanti  esternamente  ed  internamente 
praticati,  frizioni  su  la  cute,  senapismi,  vescicatorii,  e vino  generoso,  al- 
cali volatile,  infuso  di  serpeutaria  virginiana,  decotto  di  china,  ed  al- 
tre cose  analoghe. 

La  cura  della  convalescenza  dell’affezione  miliare  dev’ esser  re- 
golata su  l’indole  diversa  della  già  estinta  febbre  e degli  effetti  della 
malattia,  e secondo  i precetti  in  altri  luoghi  dell’opeia  già  descritti* 

L’affezione  miliare  che  decorre  senza  febbre  non  è quasi  mai  pe- 
ricolosa;  e dev’essere  trattata  secondo  la  diversità  della  cagione,  e del- 
la malattia  cui  va  associata,  e come  fosse  un  affezione  miliare  che  di- 
mostra indole  cronica.  (42) 


GENERE  IL 


Vainolo. 

327.  bufiamo  giunti  ornai  a dover  descrivere  il  'vainolo : ma- 
lattia sterminatrice  , la  quale  inspira  orrore  al  solo  aspetto  ; e che 
tola  , più  di  tutte  le  pesti  riunite  assieme,  fin  da  quanto  invase  la 
prima  volta  l’Europa,  ha  fatto  e non  desiste  ancor  da  fare  strage  or- 
ribile del  genere  umano. 

Sì  è fra  molti  agitata  la  per  altro  noe  troppo  interessante  qui- 
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«lione  su  r antichità  di  quest5  affezione  cutanea.  Se  altri  mettasi  a ri- 
flettere su  l5 indole  desolatrice  del  vaiuolo  , se  a calcolare  quanti  ne 
restano  sfregiati  e privi  degli  occhi  e della  natia  bellezza  per  orride 
cicatrici,  se  a meditar  quali  e quante  malattie  provvengono  dalla  so- 
ia vaiuolosa  affezione  , abbenchè  già  superata  , e se  a pondeiar  seria- 
mente pongasi  l’attuale  degenerazione  in  particolare  della  specie  uma- 
na , e ’1  duro  universal  tributo  che  questo  crudele  malore  da  noi  e- 
«torque  , restarebbe  meraviglialo  come  mai  alcuni  pur  troppo  esperti 
Medici  ed  Eruditi  molto  versati  nella  lettura  degli  antichi  abbiati  po- 
tuto esitare  se  la  prima  epoca  del  morbo  , di  cui  qui  trattasi  po- 
sterior sia  a quei  tanto  fedeli  osservatori  , ai  quali  siamo  debitori 
delle  accuratissime  descrizioni  che  ci  son  pervenute  dei  moibi  popola- 
ri ; o abbian  osato  accagionarli  di  negligenza,  con  asserire  che  gli 
antichi  tanto  poc5  attenzione  impegnarono  in  osservare  una  malattia 
la  più  grave  delle  altre  e più  generalizzata  : laonde  in  questi  ultimi 
tempi  ancor  ci  resta  a disputare  , perchè  diciferar  si  possa  qual  ma- 
lattia intesero  eglino  di  esporre;  a motivo  che  obliarono  di  appor- 
re il  nome  ad  una  malattia  , di  cui  vollero  trasmetterci  1’  idea.  Da- 
gli strabi  sembra  che  di  questa  pestilenza  vaiuolosa  possiamo  aver  ri- 
cevuto la  prima  descrizione  piuttosto,  che  contratto  la  prima  infezio- 
ne : per  cui  , se  quella  nazione  ignora  d’  onde  mai  tal  sorta  di  male 
attinto  abbia,  meno  facilmente  noi  a sì  remota  origine  rimontar  potre- 
mo ; giacché  manchiamo  di  autenticità  per  asseverare  che  la  prima 
inlromessione  di  tal  contagio  nell’Europa  sia  ^ com5  è plausibile  alle 
guerre  dei  Saraceni  preceduta.  Non  si  può  perciò  mettere  in  dubbio 
P antichità  dei  vaiuolo  già  confinato  a certe  Contrade,  le  quali  nes- 
sun traffico  avevano  con  la  Grecia  e molto  meno  con  l’Europa:  ma^ 
che  prima  dell’  epoca  sudetta  in  questa  parte  della  Terra  abbia  quasi 
non  intenoltamente  esistito  il  contagio  dei  vaiuolo  ; o che  questo  fris- 
se stalo  ai  greci  scrittori  ed  ai  latini  ben  conto  , e che  inserita  ne  a- 
vessero  la  storia  negli  annali  medici  , senza  quella  diligenza  da  loro 
altre  volte  usata  financo  nelle  più  minute  affezioni  del  corpo  umano; 
sembra  questo  argomento  di  taluni  ben  poco  fondato  : gli  esempli 
dell’ America  intera  , della  Siberia,  e delle  Terre  australi  ultima- 
mente scoverte  , concorrono  a pienamente  comprovarci  la  ben  lunga 
immunità  che  han  quei  popoli  goduto  da  sì  terribile  flagello. 

Nessun  deJ  contagii,  eccetto  il  morbilloso,  nella  costituzione  del- 
T uomo  ha  esteso  e fisso  tanto  stabilmente  le  sue  radici  quanto  quel- 
lo del  vaiuolo;  e dove  quale  pianta  infesta  ha  germogliato  una  volta., 
va  sempre  più  complicandosi  con  forsi  perenne  inalterabilità,  denega- 
ta ad  ogni  altro  miasma.  X questo,  non  ad  altro  argomento  poggia- 
li, ed  assai  meno  alla  struttura  del  corpo,  dichiarar  possiamo  Uva* 
ìuolo  per  peste  insita  oramai  od  almeno  inevitabile  agl’individui  del- 
la specie  umana  , scambievolmente  legati  col  necessario  vincolo  del 
commercio.  Val  dire,  sotto  queste  condizioni  sono  rarissimi  coloro  che 
giungono  alla  vecchiaia  senz’  aver  dovuto  agli  effètti  di  tal  morbo 
soggiacere  : e siccome  si  è già  provato  che  questo  micidiale  contagio 
nell’utero  penetra  dalla  madre  ad  infettare  il  feto,  abbenchè  dentro 
MT  uovo  segretamente  rinchiuso  ; così  pure  suol  esso  tirannicamente 
sollecitare  a morire  vecchi  sebben  cadenti  e poco  lontani  dalla  morte 
naturale.  Perciò  nessuno  può  dirsene  esentato  fìntanto  che  vive  ; e 
coloro  che  muoiono  senz’  aver  sofferto  il  vaiuolo  , possono  con  la 


morte  aver  prevenuto  piuttosto,  che  deluso  iì  contagio.  Pare  che  cer- 
ti ne  vivano  immuni  ; ma  questi  o 1’  han  subito  nell7  utero,  oppure 
il  vaiuolo  neiiÙntanzia  lia  benignamente  decorso  coti  pochissimi  asces- 
solini forse  non  conosciuti  o trascurati  dalla  nutrice,  senza  lasciar  ci- 
catricole vacuolose.  Ve  ne  sono  forsi  che  possono  esser  contro  al  va- 
inolo garantiti  da  così  detta  particolare  idiosincrasia;  ma  crediamo  che 
assai  pochi  abbiano  quella  fortunata  costituzione  sortito. 

Chi  ha  una  volta  pagato  a questa  malattia  il  suo  tributo  , può 
tra  i vaiuoìosi  fuor  di  tema  e francamente  conversare;  e benché  mol- 
ti alleghino  esempli  numerosi  di  seconda  infezione; , alcuno  de’quali, 
a noi  per  altro  non  mai  occorsi  , impugnar  non  pretendiamo  ; pure 
quella  comune  divulgata  sicurezza  dall’  avete  già  una  volta  supera- 
to la  malattia  , ha  pochissime  e poco  sensibili  eccezioni  dalla  regola 
generale.  (43) 

§.  328.  Il  vainolo  è definito  un  genere  contagioso  di  esantemi 
primani;  questi  ordinariamente  preceduti  da  febbre,  nausea,  vomito, 
dolore  dell’epigastrio  che  cresce  alla  pressione,  da  sopore  e da  con- 
vulsioni nei  bambini,  negli  adulti  da  sudore,  spuntano  nel  terzo  o 
nel  quarto  giorno,  specialmente  nella  faccia  ed  in  altri  punti  della 
cute  ; sia  in  forma  di  macchiette  rosse  con  un  nodicciuolo  du retto 
nel  centro,  e poi  s’ innalzano,  o in  pustole  flemmonoidi  che  gradatamen- 
te suppurano,  oppure  in  vescichette  superficiali  ed  icorose  risultanti 
dal  conflusso  di  molte  pustoiette,  e ricoverte  da  cioste  di  mai  colo- 
re , ovvero  in  flittene  pellucide  restie  a suppurare,  o in  eminenze  du- 
re e quasi  verrucose;  quindi  si  disseccano,  e cadono  in  croste,  restan- 
dovi nella  cute  macchie,  ed  in  molti  cicatricole  e piccole  fosse  inde- 
lebili ; e per  qualsia  mezzo  applicar  si  possa  tal  contagio  , questo 
promuove  lo  sviluppo  della  stessa  malattia  io  altri  predisposti  sog- 
getti. (44)  . 

5*  329.  Divisione.  Questo  esantema  ($§•  327.  328.)  sotto  diver- 
se epidemie  ed  in  soggetti  diversi  talmente  trasformasi  , e tanto  fra 
loro  contradittorii  sintomi  produce  che  chi  di  esso  non  è più  che 
pratico  , non  potrà  che  difficilmente  riconoscerlo  per  la  stessa  malat- 
tia : giacché  il  vaiuolo  or  provoca  una  malattia  semplice  , o svilup- 
pa unito  ad  un’ adizione  tutta  diversa,  o complicalo  con  qualche  al- 
tro e differente  esantema.  Le  papille  or  ne  sono  discrete  e distinte 
fra  loro  , e formano  su  la  cute  tanti  ascessolini  isolati  ; in  altri  poi 
o son  riunite  in  gran  numero  in  altrettanti  gruppi,  e diconsi  corim- 
hose  : coerenti , quando  son  fra  esse  molto  ravvicinate;  oppure  mol- 
te di  esse  riunendosi  formano  quasi  una  sola  e grande  vescica,  ed  a 1- 
lor  chiamanti  confluenti  , e sembrano  un  sozzo  golfo  vaiuoloso  : tal- 
volta per  essere  ancora  più  grandi  non  serbano  l’ordinaria  figura  di 
questo  esantema  ; e diversificando  il  pericolo  e la  forma  si  appalesa- 
no consimili  a quelle  così  dette  spurie  3 e spuntano  or  piene  di  ma- 
teria sierosa  e cristallina  in  vece  che  purulenta  , o di  un  umor  lin- 
fatico c tal  fiata  sanguinolento  , oppure  son  vuole  , o son  quasi  so- 
lide e verrucose  ; o finalmente  si  rinvengono  bruuicce  ed  insensibili, 
le  quali  sogliono  essere  sfacelose. 

Su  la  febbre  , la  quale  forse  accompagna  tutte  queste  varietà  e 
specie  diverse  dei  vaiuoli  , fondar  si  può  la  divisione  di  essi  molto 
piu  sodamente,  che  sopra  funior  contenuto  in  tali  pustole,  o su  la 
loro  figura  , numero  , e silo.  Alle  volte  questo  esantema  non  reca  al- 
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«un  sintomo  febbrile  ; altre  volte  secondo  la  condizione  della  varia 
costituzione  dell’  anno  , del  soggetto  , e delle  cagioni  concorrenti  , il 
vainolo  suol  dalla  febbre  dominante  assumere  l’indole  o nervosa  e 
maligna  , o gastrica , od  infiammatoria  3 e talvolta  ancor  mista . 1 
vaiuoli  detti  spurii  , sebben  talora  precedano  e sembrino  annunziare 
lo  sviluppo  dei  vaiuoli  veri  ; tutto  che  si  racconti  esser  surti  spurii 
dall’avere  innestato  un  pus  vaiuolo  e ben  condizionato,  e benché  per 
assimigliure  in  molte  condizioni  ai  vaiuoli  legittimi  tanto  comuni  che 
anomali  ossiano  irregolari  si  possa  con  questi  facilmente  confonderli^ 
pur  non  di  manco  noi  gli  ascriviamo  ad  altro  genere  di  malattia  e 
come  che  essenzialmente  diversi  dai  legittimi. 

Molti  insigni  Pratici  lian  negato,  altri  hanno  attestato  lo  svilup- 
po dei  vaiuoli  interni  : le  nostre  osservazioni  non  ci  forniscono  argo» 
inenti  , onde  poter  dirimere  tali  questioni.  (45) 

33o.  1 vaiuoli  d’ordinario  decorrono  epidemicamente  , fra  i 
bambini  più  dì  tutto  , senza  risparmiarne  per  altro  differenti  età,  nè 
temperamenti  , ed  investono  molli  soggetti  simultaneamente,  non  so- 
lo  per  genio  del  contagio.,  ma  talvolta  per  imprudenza  ancor  dell’ar- 
te. Sotto  certe  ma  ignote  condizioni  dell’atmosfera,  i vaiuoli  di  tan» 
to  in  tanto,  e di  luogo  in  luogo  sporadicamente  van  germogliando  ; 
e dopo  esserne  morti  ben  pochi  individui,  il  contagio  si  mitiga.  Nel- 
le città  popolate  di  gente  che  da  molle  parti  vi  concorre,  si  soffre  il 
vaiuolo  in  certa  maniera  endemico. 

Questa  malattia  suol  comparire  in  primavera  , nella  state  si  e- 
stende  ed  incrudelisce  , decade  1’  autunno  estinguesi  1’  inverno.  Es- 
sa però  non  è soggetta  ad  una  regola  costante;  ed  in  ogni  tempo  as- 
sa le  una  città  , e su  la  prima  furia  sovente  è insidiosa  ; nel  decorso 
va  a moderarsi,  ed  infierisce  nuovamente  sul  termine.  In  alcune  con- 
trade manca  di  comparire  per  molli  anni  , in  alcune  altre  per  sei  0 
sette  ; a capo  de’quali  improvvisamente  ritornando  sorprende  i mino- 
renni j ed  in  un  sol  tempo  esige  quante  vittime  non  avea  riscosso  in 
tempo  della  sua  assenza. 

Manchiamo  di  un  fedele  indizio  onde  presentire  il  futuro  ingres- 
so del  vaiuolo  , meno  che  da  quanto  si  è manifestata  nei  vicini  l’e- 
pidemia, e si  è in  forse  di  essersene  attinto  il  contagio.  In  tali  cir- 
costanze, su  l’uomo  che  non  ha  sofferto  ancora  tale  malattia  , si  di- 
chiarano varii  segnali  di  essersi  già  ricevuto  il  veleno.  In  ragione  pe- 
ro e dell’  età  , e del  contagio  o spontaneamente  o per  innesto  artifi- 
ciale intruso  nella  macchina  , e finalmente  della  varia  indole  della 
febbre  concomitante  , e del  genio  benigno  o maligno  del  morbo  nuo- 
vamente sviluppato  , quei  tali  segni  pur  troppo  differiscono  di  luogo 
di  violenza  e di  tempo.  Tutto  il  corso  dell’affezione  vaiuolosa  risul- 
ta quasi  di  quattro  stadii:  il  primo  de’quali  è quello  della  invasio - 
ne  } e merita  la  maggiore  attenzione  fra  gli  altri , e per  1’  ordine  e 
per  l’importanza  e per  l’opportunità  migliore  nella  cura;  il  secon- 
do comincia  dalla  eruzione  ; dalla  suppurazione  il  terzo  ; 1*  ultimo 
dall  opera  della  desiccazione.  (46) 

§•  33i.  Desumendo  noi  dalla  natura  della  febbre  più  di  tutto 
a divisione  dei  vaiuoli  ($.329.),  considereremo  in  primo  luògo  quel- 
la specie  che  decorre  accompagnata  da  mite  o da  violenta  febbre  in- 
fiammatoria, a motivo  che  questa  più  che  con  gli  altri,  con  l’esan- 
lema  flenmionoideo  serba  analogia.  Semai  par  che  manchi  affatto  la 
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febbre  qualche  volta  , non  manca  certamente  su  ìa  cute  una  locale 
infiammatoria  disposizione  corrispondente  all’  effluenza  delle  pustole  ? 
la  quale  per  questo  accrescimento  d'  irritazione  è proclive  a suscitare 
]a  lebbre. 

Dopo  essersi  ricevuto  il  contagio  vaiuoloso,  con  una  celerità  meno 
eguabile  nell’esantema  artificiale  che  nel  naturale,  ed  in  un  momen- 
to non  sempre  determinabile  ed  egualmente  distante  dal  momento  dei- 
l7  infezione  , appesi  d’ordinario  lo  stadio  della  invasione  da  tutti  o 
da  gran  parte  di  questi  segni  .•  lassezza  ^pigrezza,  inquietudine  , nei 
bambini  lo  spaventarsi  in  sonno  , sonnolenze  insolita  , orripilazione  , 
raffreddamento,  successivo  scaldamento,  rossore  e pallidezza  del  vol- 
to alternanti  , gravezza  o dolore  come  reumatico  del  capo  e special- 
mente  dell’occipite,  del  collo  , del  dorso  , dei  lombi  , delle  assi  Ile  ; 
sensazione  ingrata  dello  stomaco  il  quale  si  duole  sotto  la  pressione, 
nausea  , inclinazione  a vomitare  , od  anche  il  vomito  * la  notte  au- 
mentandosi il  calore,  crescono  l’inquietezza,  l’ambascia,  e nei  bam- 
bini il  sopore  e gli  spaventi  ; e sovente  sopraggiimgono  stridore  dei 
denti  e convulsioni.  JN egli  adulti  sopravvengono  veglie,  sudori  profu- 
si, continuo  voltolarsi  per  lo  letto,  sete,  aridezza  raucedine  e dolor 
delle  fauci.  I polsi  son  frequenti  e molli  ; pieni  e duri  nei  soggetti 
pletorici.  Nelle  ore  matutine  i sintomi  rimettono  alquanto;  ma  quin- 
di a poco  , alle  volte  dopo  nuova  orripilazione  o intenso  e prolisso 
raffreddamento,  crescono  i’  acca  loramento  , e la  febbre  con  sudori  e 
con  delirii  specialmente  sotto  il  caldo  eccedente  e nocivo  del  letto.  In 
progresso  si  arrossano  scintillano  e lagrimano  gli  occhi.  Spesso  i forti 
dolori  di  capo  sminuiscono  al  comparire  un  flusso  di  sangue  dal  na- 
so ; oppure  i mestrui  prevengono  il  solilo  periodo.  Nelta  massima 
parte  degl’  infermi  il  ventre  è costipato  ; in  alcuni  il  flusso  ventrale 
è frequente  e sieroso,  e talvolta  con  tormini.  L’ orina  poco  dopo  es- 
sersi evacuata  osservasi  torbida  biancheggiante  gialliccia  , od  anche 
forforacea.  lu  questo  stadio  il  sudore  diffonde  un  odore  particolare  ; 
e nei  bambini  pule  il  fiato  ; ma  nelle  malattie  è ben  difficile  ed  il- 
lusorio il  giudicare  dagli  odori;  nè  questi  son  sempre  sensibili  a qua- 
lunque ancora  squisito  odorato.  Nello  stadio  della  invasione  si  schie- 
rano questi  ed  altri  segni  , i quali  però  non  sono  patognomonici  dei 
vaiuoli  , nè  costanti  in  ogni  ammalato;  e quasi  per  tre  giorni  e me^ 
zo  vanno  sempre  più  crescendo.  Ma  nei  fancinlli  spesso  l’imminente 
eruzione  delle  pustole  non  è preceduta  che  da  convulsioni  ; oppure  ì 
vajuoli  spuntano  senza  irruenza  benché  copiosamente,  sotto  febbre  as- 
sai mite  , e come  V abbiamo  veduto  anche  in  adulti  , senza  nausea  , 
nè  incitamento  al  vomito  , nè  dolore  alcuno  alla  regione  epigastrica. 
In  ben  pochi  individui  quest’orgasmo  provocato  dal  ricevuto  contagio 
suol  prosperamente  cedere  sotto  copiosi  ed  olezzanti  sudori  , o con 
qualche  suppurazione  al  luogo  su  cui  fu  dall’  arte  innestata  nella 
cute  la  materia  del  contagio;  e la  febbre  vaiuolosa  limitata  in  que- 
sto primo  stadio  , va  totalmente  a sparire  senza  vaiuoli , e con 
piena  sicurezza  dell’  infermo. 

L’imminente  stadio  dell*  eruzione  è annunziato  dall’ aumento  dei 
sintomi  della  primitiva  febbre  e dell’  accaloramene  del  corpo  , del- 
l’ inquietudine  , dell’  ambascia,  del  prurito  e della  tensione  cutanea. 
Di  là  a poco  sul  volto  per  lo  più  , nei  labbro  superiore  ed  ai  lati 
del  naso  , intorno  al  mento  , al  collo  , al  petto,  altre,  ma  rare  voi- 
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te  prima  ai  membri  ed  al  tronco  e poi  nelle  parti  sudette  , spunta-, 
no  macchie  rosseggiami  , piccole,  circolari,  simili  alle  petecchie,  ma 
imi  poco  elevate  nel  centro  con  nodicciuolo  rosso  e duretto  al  tatto. 
Tal’ eruzione  dell’esantema  avviene  a riprese,  ed  intanto  tutte  le  al- 
tre parli  e poco  a poco  si  van  ricoprendo  o di  pochissime  o di  ab- 
bondanti a quasi  infinite  pustole  : delle  quali  ciascuna  nel  primo  o 
nei  secondo  giorno  dopo  essersi  manifestate , e più  o men  presto  secon- 
do l’epoca  dell’eruzione,  dilatandosi  nella  base,  offrono  su  F apice 
una  piccola  vescichetta  ripiena  di  liquor  sieroso  e limpido  , e quindi 
a poco  torbido  e giallo-bianchiccio  , e nel  mezzo  di  essa  vescichetta 
osservasi  una  piccola  fovea:  quindi  così  compita  quasi  dopo  due  gior- 
ni 1’  opera  della  eruzione , la  febbre  dal  quinto  giorno  della  malat- 
tia , ossia  dal  primo  della  eruzione  , va  a decadere  ; e verso  la  fine 
del  secondo  per  lo  più  svanisce  all’  intutto.  Negli  adulti  le  sudette 
fasi  avvengono  fra  sudori  quasi  perenni  ; e vieppiù  ardenti  lese  dolo- 
rose rendonsi  le  fauci  , per  la  vera  flogosi  di  esse  la  quale  ha  prece- 
duto 1’  eruzione  , e per  lo  sviluppo  dei  vaiuoli  che  va  succedendo 
nelle  fauci  , nel  palato,  nella  lingua  , e nella  cavità  intera  della 
bocca.  Quando  la  malattia  è leggiera  , 1*  affezione  delle  fauci  termi- 
na col  terminare  dell’eruzione. 

Gli  ascessolmi  della  cute  non  peranco  maturi  limitano  il  decor- 
so della  infiammazione  ,*  si  riscaldano,  mostrano  un  bel  rosso  nella 
Jor  base  , e danno  pungitivi  doloretti.  Se  questi  occupato  abbiano  in 
gran  copia  la  supeificie,  la  febbre  non  si  estingue,  o ritorna;  e la  cu- 
te frapposta  agli  ascessolini  sudetti  contemporaneamente  rendesi  tesa  , 
gonfia  , e rossa.  Questo  avverasi  principalmente  nel  volto,  ed  assar 
p ù che  nelle  altre  parti  , se  quello  sia  il  primo  a manifestar  1J  eru- 
zione , come  che  in  esso  ordinariamente  sono  più  affluenti  le  pustole. 
In  tal  modo  nel  settimo  o per  lo  p ù nell’  ottavo  giorno  della  ma- 
Jaitia  in  moli’ infermi  le  palpebre  si  rendono  edematose  arrossite  e 
turgide,  si  agglutinano  e chiudonsi  ; il  capo  e la  parte  capillata  , 
neppure  immune  dai  vaiuoli  , acquista  sovente  gran  mole,  si  diffor- 
ma  di  figura  , si  rende  di  un  rosso  cupo  e lucido  , e quasi  infarcito 
c teso  e per  lo  dolore  non  può  rivolgersi  a nessuna  parte.  In  tal 
mentre  la  materia  dei  vaiuoli  , che  furono  i primi  a spuntare  , li 
gonfia  sino  alla  grandezza  di  una  lenticchia  o di  un  orobo  , oppure 
più  piccoli,  di  forma  miliare,  o erpetica,  od  anche  più  grandi  qua- 
sì  di  un  pisello;  ed  acquista  essa  materia  una  consistenza  vie  più  opa- 
ca e pu riforme.  Se  spuntano  rari  i vaiuoli  sul  volto  , questo  non  si 
gonfia  , nè  si  socchiudono  gli  occhi  ; e ben  pochi  anche  ne  compaio- 
no sul  resto  del  corpo. 

Frattanto  i vaiuoli  , sebbene  d’indole  benigna,  oppure  uniti  al- 
la febbre  infiammatoria  , non  sempre  son  discreti  o separati  fra  lo- 
ro ; ma  tante  volte  1’ una  pustola  si  unisce  all’altra  ; di  modo  che 
molte  di  esse  incominciano  a confluire  , e formano  tante  larghe  non 
troppo  rilevate  bianchicce  vesciche,  senz’  alterar  natura  la  febbre; 
tanto  che  talvolta  i desiderati  vaiuoli  discreti  possono  esser  maligni , 
e sogliono  essere  benigni  i tanti  confluenti. 

Quasi  dall’ottavo  della  malattia  , si  appalesano  i segni  della 
suppurazione  nei  vaiuoli  ; e sotto  copioso  apparalo  di  ascessolini  ma- 
nifestasi la  febbre  suppuratoria  , la  quale  si  dice  la  terza  febbre  , 
ma  è piuttosto  continuazione  della  seconda.  Cresce  allora  di  vantag- 
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gìo  1'  enfiagione  del  volto  ; e va  aumentandosi  la  {umidezza  delle 
parti  cui  poggiano  i vaiuoli,  nelTordine  con  cui  erano  spuntati.  Tut- 
ta la  cute  divien  tesa,  rossa,  ardente,  e dolorosa  ; il  polso  si  fa  più 
frequente  e duro;  talvolta  soppravviene  nuovamente  il  ribrezzo,  Tae- 
caloramento  , il  dolor  di  capo,  l’ambascia  , la  dispnea,  la  sete;  ta- 
lora sopraggiungono  sopori  , delirii  , agitazione  dei  membri  ; ed  in 
tale  stadio  molti  ne  sono  morti  o sotto  stupore  comatoso  , o apople- 
lici  , o soffogati.  Le  orine  da  quel  momento  per  tutto  il  corso  della 
malattia  depongono  un  materiale  puriforme,  o sono  torbide;  nei  bam- 
bini si  scioglie  il  ventre  ; e spesso  negli  adulti  , rare  volte  net  bam- 
bini , sotto  dolore  ulceroso,  raucedine  , e fetore  della  bocca,  mani- 
listasi  molesta  salivazione  , la  quale  distoglie  il  sonno  , ma  in  molti 
è utile.  Intanto  le  pustole  , che  prima  aveano  una  piccola  fovea  nel 
1’  apice  , ed  erano  accerchiate  nella  base  da  rosseggiante  alone  , con 
questo  acquistano  una  particolare  e sferica  figura  , quindi  imbianchi- 
scono , ed  empionsi  di  densa  marcia  : e questo  avviene  prima  alle 
pustole  del  volto  , e poi  a quelle  delle  mani  , delle  braccia  , quin- 
di dei  tronco  , finalmente  dei  piedi  , con  quella  progressione  con  cui 
pullularono.  Indi  quel  tenace  umore  eh5  è contenuto  nell’  apice  dei 
vaiuoli  del  volto  rendendosi  giallognolo  e denso  , i vaiuoli  che  verso 
1’  ultimo  spuntarono  ai  piedi  si  empiono  di  umor  purulento  tenue  an- 
cor sieroso,  e lentamente  infiammandosi  e gonfiando,  vanno  a matu- 
rare. In  tale  operazione  della  incipiente  e della  innoltrata  suppura- 
zione 1’  atmosfera  circostante  impregnasi  dell’  odore  specifico  dei  va- 
iuoli , e resta  infetta  di  quel  contagio  infesto  ai  mortali.  La  febbre 
suppuratoria  quando  è più  simile  a quella  che  compie  la  maturazio- 
ne dei  vaiuoli  , tanto  più  manifestamente  , cioè  nel  caso  di  p ù gra- 
ve malattia  , suol  essere  di  genere  infiammatorio  ; quanto  più  conti- 
nua a lungo  , e quanto  è maggiore  il  riassorbimento  dalla  marcia  , 
tanto  più  facilmente  suol  vergere  a febbre  nervosa  (§.  86)  ; ed  in 
questo  stadio  molti  ne  periscono  se  non  sono  ben  curati.  Quando  gii 
ascessolini  sono  pochi  , quasi  insensibili  sono  le  febbri,  tanto  la  se- 
conda ossia  maturato  ria , quanto  la  terza  ossia  suppuratoria  ; e 
gl’infermi  giungono  felicemente  senza  tanti  disordini  ai  quarto  stadio 
della  malattia,  eh’ è quello  della  esiccazione . 

Lo  stadio  della  esiccazione  , a misura  della  celerità  delT eruzio- 
ne vaiuolosa  e della  violenza  del  complesso  della  malattia  , or  nel 
nono  or  nel  decimo  giorno  , o per  1’  ordinano  nell’  undecimo  comin- 
cia a manifestarsi  prima  nella  faccia  o in  altra  parte  su  cui  sono 
spuntati  i primi  vaiuoli  , e quindi  nel  resto  delia  superficie  cutanea. 
Appa  « isce  un  punto  opaco  nei  lJ  apice  del  vaiuolo  / ove  si  apre  l’epi- 
derme,  ne  geme  materia  linfatico-purulenta  , che  poco  dopo  al  con- 
tatto dell’aria  s’indura  in  crosta.  Sotto  a questa  crosta,  la  quale  ri- 
covre  il  vaiuolo  e ’l  contorno  , raccoglisi  nuova  materia  , la  quale 
con  eccessivo  prurito  o solleva  la  prima  crosta  già  annerita  , e ne  so- 
stùuisce  altra  sotto  quella,  o questa  materia  stessa  gemicando  s’indu- 
ra , e quindi  cade.  Intanto  il  tumore  su  la  cute  frapposta  ai  vaiut- 
lì  che  vanno  disseccandosi  , il  rossore  , e la  tensione  che  cam- 
peggiano in  altri  siti  occupati  da  vaiuoli  immaturi  ancora  , svanisco- 
no ; fino  a che  succede  altrettanto  nelle  mani  e finalmente  nei  piedi: 
ed  allora  svanisce  la  febbre,  che  sovente  non  cede  ali’ intutto  nel 
tempo  eh’  esiccano  i vaiuoli  della  faccia  ; e la  malattia  stessa  itile- 
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ramente  compie  il  suo  corso  verso  il  decimo  quarto  giorno  dal  suo 
principio.  Talvolta  si  van  trovando  nelle  gambe  e nei  piedi  qua  e là 
dei  vaiuoli  quasi  vuoti  ; per  essersi  riassorbito  l’ umor  contenutovi. 
Nei  sili  ove  sono  stali  più  affluenti  e confluenti  i vaiuoli  specialmen. 
le  nelle  narici  e nel  mento  , formasi  una  crosta  più  estesa  e più  den- 
sa , la  quaT  è la  più  tardiva  a separarsi  ed  a cadere  ; e quivi  non 
meno  che  sotto  a tutti  quei  vaiuoli  nei  quali  per  lungo  tempo  e sot- 
to dura  crosta  è stato  appiattato  un  icore  tenue  ed  irritante,  compa- 
riscono le  tracce  della  cute  erosa  , ed  alcune  fovee  ed  asprezze  che 
eonsolidansi  con  deformi  cicatrici  ; od  almeno  vi  restano  per  lungo 
tempo  alcune  macchie  alquanto  livide  nei  punti  già  occupati  dai  va- 
iuoli. 

Da  quanto  si  è esposto  rilevasi  tanto  l’aspetto  il  men  funesto  di 
quest’affezione  e la  men  perniciosa,  quanto  l’immagine  del  vaiuolo  il 
più  grave,  ed  unito  con  febbre  violenta  ed  infiammatoria ; non  pe- 
rò unito  alla  nervosa  , o alla  cosi  delta  maligna  : del  che  si  passa 
ora  a far  parola.  (47) 

$.  332.  É tutt’ altro  il  corso  del  vaiuolo,  allorché  o per  qual- 
eh’  epidemica  influenza  , o per  altre  cagioni  , accoppiasi  alla  febbre 
nervosa  1 ciò  avviene  ordinariamente  quando  le  pustole  sono  confluen- 
ti ; ma  di  volta  in  volta  anche  quando  souo  discrete  e distanti  fra 
loro  , come  la  sperienza  ci  ha  dimostrato. 

In  si  pericolose  condizioni  campeggiano  moltissimo  gli  urgenti  mi- 
cidiali sintomi  già  descritti  in  generale  della  febbre  nervosa  sì  sem- 
plice (§§.  87.  88.  91.),  che  complicata  89.  90.)  : ma  in  qua- 

lunque stadio  ne  compaiono  or  questi  or  quelli  ; la  breve  e succinta 
sposizione  de’  quali  insegnerà  a prevedere  non  meno  che  a riconoscere 
i vaiuoli  maligni. 

La  prevalenza  della  febbre  su  lo  stesso  esantema  rilevasi  assai 
dal  vedere  che  essendo  per  manifestarsi  i vaiuoli  d’indole  maligna  sia- 
no discreti  siano  confluenti  (§.  331.),  nello  stadio  della  invasione  so- 
praggiungono i medesimi  sintomi  tanto  dell’una  quanto  dell’altraspe- 
cie.  Val  dire,  che  sebbene  alle  volte  l’uomo  sia  sorpreso  dal  vaiuolo 
benigno  sotto  un  apparato  di  sintomi  funesti  sino  a che  sbucciano  le 
pustole  su  la  cute,  senza  che  si  possa  sempre  e certamente  conchiu- 
de rne  esser  vaiuoli  o confluenti  o maligni  ; pure  in  simili  circostanze 
quasi  costantemente,  dopo  attinto  e messo  in  attività  il  contagio,  suol 
manifestarsi  grande  orgasmo  dei  sistema  nervoso,  e gran  debolezza,  sen- 
za cagione  manifesta.  Quindi  crescendo  la  debolezza  sopraggiugne  mo- 
lesto ribrezzo;  e sotto  intorbidamento  e lagrimazione  degli  occhi,  ver- 
tigine, polso  ristretto  e celere,  e talvolta  ineguale  e lento,  ordinaria- 
mente sotto  il  massimo  aumento  della  febbre,  cute  arida,  e vibrazio- 
ne delle  carotidi,  si  accusa  atroce  dolor  di  capo  diffuso  per  tutta  la 
colonna  delle  vertebre;  in  altri  osservansi  affezione  comatosa  che  suol 
degenerare  in  delirio,  ambascia  , vomito  di  tutto  ciò  che  s’inghiotte  , 
maggior  tensione  della  regione  epigastrica  , nella  quale  semesi  acuto 
dolore  sotto  al  tatto;  nei  bambini  si  dichiara  una  convulsione  epilet- 
tica frequente,  alle  volte  fatale,  prima  di  manifestarsi  l’eruzione;  gran 
sete,  orina  fiammeggiante,  flusso  ventrale  smodato  o quasi  disenterico, 
tremori,  lipotimie,  e sempre  minor  remissione  dei  sintomi  qualunque 
essi  siano.  Tale  stadio  della  invasione  per  lo  più  è molto  breve  nel 
vaiuolo  maligno;  in  altre  yaiuolose  affezioni  è più  lento,  per  ragione 
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di  qualche  grave  sintomo,  iì  quale  impedisce  lo  sviluppo  deH’esanie- 
ma:  di  modo  che  questo  stadio  va  a terminare  con  rapidissima  eruzio- 
ne , in  ben  pochi  nei  primo  , nel  secondo  in  altri , in  molti  poi  nel 
terzo  giorno  dall’invasione  della  malattia. 

In  questo  stadio  della  eruzione , essendo  qualche  parte  del  corpo 
talvolta  occupata  da  efflorescenza  risipolacea , scoppiano  primieramen- 
te sul  volto  abbondantissime  pustole  in  un  sol  tempo  ed  all’improv- 
viso; oppure  sotto  i sintomi  di  febbre  lenta  nervosa  ($.  91.),  avvili- 
mento ed  abiezione  di  spirito  , polso  debole  celere  e tremolo  , orine 
crude  e tenui,  sete  scarsa,  poco  accaloramento,  tremolio,  languore  ge- 
nerale, ne  spuntano  ben  poche  ed  interrottamente  ; e come  se  fossero 
espulse  con  difficoltà,  rassomigliano  ai  vaiuoli  discreti , ed  apparten- 
gano agli  anomali  od  irregolari.  Siane  però  qualunque  la  forma,  dopo 
l’eruzione  delle  pustole  non  decade  la  febbre,  come  avviene  nel  va- 
iuolo  benigno  (§.  33o.);  ma  quella  ora  è equabilmente  continua,  or 
alquanto  rimessa. 

I vaiuoli  se  deviano  dal  corso  ordinario,  sogliono  a norma  della 
forma  diversa  contenere  materiale  diverso,  ma  sempre  infesto  , e non 
mai  privo  dell'indole  specifica  del  veleno  vaiuoloso.  — Ed  in  vero 
tali  pustole  o non  giungono  mai  al  complemento  della  maturazione  e 
delia  suppurazione  (§.  329.)  come  le  vescicolose ; ma  essendo  superfi- 
ciali, pallide,  depresse,  con  una  piccola  fovea  come  un  ombelico  nel 
mezzo,  contengono  irritante  e limpido  icore,  e son  quasi  cristalline  e 
diconsi  sierose:  o son  piene  di  materia  densa  coagulabile  dal  calorico 
e son  quelle  dagli  Autori  chiamate  linfatiche.  Per  la  sola  forma  da 
queste  differiscono  un  poco  le  pustole  dette  siliquose : o quelle  , per 
essersi  rapidameute  riassorbito  Punior  contenutovi,  si  rattrovano  vuote 
e diconsi  enfisematiche.  Qualche  volta  queste  pustole  s’empiono  di  sie- 
ro sanguigno,  od  anche  di  sangue  mero  livido  o fosco,  e meritano  di 
esser  denominate  sanguigne.  Queste  divisioni  tutte  dedotte  dalla  sola 
differenza  del  colorito  e della  consistenza  dell’umore  contenutovi  da 
molti  sono  state  esposte  con  maggior  sottigliezza  di  quella  che  meri- 
tavano. Tali  vaiuoli  irregolari  e vescicolosi  tante  volte  sogliono  con- 
fluire coi  vaiuoli  vicini,  e formar  quindi  ampie  ma  non  molto  rileva- 
te vesciche  mollicce  flaccide  contenenti  un  corrossivo  icore. 

Altre  volte  i vaiuoli  irregolari  acquistano  piuttosto  una  consi- 
stenza alquanto  solida,  ed  emulano  duri  fimi  o acuminati  , o come 
verrucosi : i quali  vuoti  di  qualsia  umore  non  possono  innestarsi  con 
altri  vicini,  ma  costituiscono  1 vaiuoli  discreti,  benché  sovente  maligni. 

D’ordinario  la  febbre  nervosa  (§§.  87.  88.)  preferisce  di  accop- 
piarsi ai  vaiuoli  confluenti.  Questi,  dopo  essersi  manifestati  su  la  cute 
sotto  un  apparato  di  sintomi  furiosi,  o indicanti  lo  scompiglio  del  si- 
stema vitale,  e senza  recare  abbassamento  della  febbre,  vanno  a spun- 
tare in  primo  luogo  sul  volto,  che  comparisce  come  asperso  di  arena. 
Ma  laddove  tal  principio  sì  precipitoso  sembra  promettere  sollecito 
corso  del  male,  questo  al  contrario  lentamente  procede:  giacché  le  pu- 
stole che  sono  state  le  prime  ad  uscire  su  la  faccia,  sebben  questa  si 
intumidisca  più  tardi  qui  che  sotto  la  febbre  infiammatoria,  crescono 
e s innalzano  con  troppa  lentezza:  il  colorito  dei  vaiuoli  è pallido,  o 
violaceo  , e mancano  del  rosso  alone  alla  base.  Si  manifestano  assai 
presto  le  vescicole  su  l’apice  dei  vaiuoli;  ma  questi  deviano  dalla  so- 
lita configurazione  , ed  estendendosi  da  un  lato  , vanno  ad  unirsi  coi 
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Vuiuoli  vicini  ritenendo  un  tegumento  comune:  di  modo  che  la  faccia 
sembra  esser  coverta  da  una  sola  ed  amplissima  vescica  piuttosto,  che 
da  molli  vaiuoii  , e velata  quasi  da  lenta  pergamena.  Se  pur  moke 
pustole  non  confluiscano,  ma  si  veggano  quasi  collabesceDti  su  la  cute* 
ia  cute  interpostavi  è pallida  e flaccida,  ed  è occupata  da  petecchie, 
ed  in  molti  da  livide  o nericce  macchie.  Intanto  sotto  cotanto  spet- 
tacoloso apparato  de*  vaiuoii  al  volto  , quelli  che  spuntano  separati 
piu  ttosto  alle  mani  ed  ai  piedi  ordinariamente  ingrossano,  senz’aggua- 
gliar  però  dei  benigni  la  maturezza  e la  consistenza.  Nè  dal  tormen- 
tare l’infermo  desistono  gli  altri  sintomi,  cioè  il  dolor  del  capo  e dei 
lombi  , la  febbre  intensa  , le  convulsioni  , il  sopore  comatoso.  Negli 
adulti  il  più.  spesso  promuovesi  la  salivazione  ; che  in  questo  stadio 
avverasi  ancor  nei  bambini,  sebben  mollo  a raro,  ma  ne  abbiamo  pur 
noi  visto  un  esempio:  ai  bambini  però  è più  comune  la  diarrea,  e tal- 
volta un’abbondante  orina,  in  generale  si  dichiarano  , in  questo  caso 
nella  epidemia  stessa  ed  in  soggetti  diversi,  i fenomeni  di  febbre  ner- 
vosa di  entrambe  le  specie,  della  versatile  cioè  ($.  87.),  e della  sta* 
pida  (§.  88):  ed  in  tali  circostanze  o è differita  a lungo  0 disturbata 
la  maturazione  dei  vaiuoii,  o è prevenuta  dalla  morte. 

E veramente  la  suppurazione  dei  vaiuoii  , da  noi  descritti  (§. 
33 1.),  incomincia  fra  1’  ottavo  e ’l  nono;  e nei  maligni  si  muove  a 
mal  pena  nell’undecimo  e più  tardi  ancora;  onde  par  che  sia  piutto- 
sto una  tendenza  a suppurate  che  una  vera  suppurazione  nella  mag- 
gior parte  di  tal’  inferrai  : intanto  la  febbre  va  crescendo  fomentata 
dall’  irritante  icore  riassorbito  nella  massa  del  sangue  , non  che  dal 
quasi  generale  incrostamento  della  superfìcie  del  corpo,  e dalla  riten- 
zione dei  traspirabile;  e molto  più  dalla  imperfetta  eliminazione  delia 
materia  vaiuolosa  negli  ascessolini  , e dall’eccessiva  irritazione  e spa- 
smo della  cute  quas’in  tutt’ i punti  per  tante  maligne  ulcere  corrosa. 
Sotto  simili  condizioni,  spesso  utilmente  la  salivazione  si  avanza,  oppur 
la  diarrea  presso  i bambini;  onde  va  compensata  la  traspirazione:  in 
altri  la  salivazione  sminuisce  , accumolasi  nelle  fauci  saliva  assai  vi- 
scida , che  aumenta  1’  ambascia  , e minaccia  la  stranguria.  La  totale 
soppressione  di  entrambe  quest’  evacuazioni  è infausta.  In  tale  stadio 
molte  pustole  disunite,  ovver  confluenti,  o col  grattarsi  0 spontanea- 
mente si  rompono,  e ’i  contenuto  icore  si  rappiglia  in  croste  fosche  e 
brunicce,  o nere:  l’ambiente  s’impregna  d’insoffribile  fetore;  l’otina  e 
le  fecce  evacuate  in  letto  sovente  involontariamente  e senz’avvertenza 
dell’infelice  ammalato,  inzuppano  la  camicia  e i panniiini,  ed  insieme 
s’impiastricciano  con  la  cute  dell’infermo,  e spirano  un  lezzo  insoppor- 
tabile agli  astanti,  ma  non  alla  dolente  amorosa  genitrice.  Intanto  l’in- 
fermo delirante  e stupido  tenendo  aperta  l’aridità  bocca,  respira  con 
difficoltà,  con  la  tremola  mano  va  chiappando  fiocchi  non  esistenti  , 
e strascinandosi  tutto  a piè  del  letto,  con  le  cosce  divaricate,  par  co- 
me arrossito  da  furioso  incendio.  Talvolta  scoppia  prolusa  emorragia 
o pei  reni,  o per  l’utero,  o per  l’ano  , o per  le  narici  , o per  molte 
vie  simultaneamente  ; oppure  si  dichiara  manifesta  infiammazione  in 
qualche  viscere,  provocata  o dal  veleno  accorsovi,  o da  infesta  meta- 
stasi: ovvero  la  comparsa  di  alcune  macchie  nerastre  fra  i vaiuoii,  e 
di  vescicolette  sierose  disseminale,  annunzia  l’imminente  sviluppo  dtd- 
la  cancrena. 

Sebben  pare  che  tendano  ad  esiccarsi  le  tenaci  croste  della  fac- 
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eia,  pure  cresce  l’intensità  della  febbre  specialmente  di  notte.  In  tal 
mentre  intumidiscono  sensibilmente  le  inani  ed  i piedi  , ma  talvolta 
«gonfiano  all’improvviso;  e sotto  insoffribii  molestia  de’precordii,  o sotto 
flusso  quasi  dissenterico,  o sotto  qualunque  indizio  di  affezione  di  qual- 
che viscere  sorpreso  dal  veleno,  le  pustole  vaiuolose  osi  appassiscono, 
o scolorano,  o cancrenano. 

In  tali  circostanze  sovrastano  maggiori  pericoli  agl’  infermi  ; ed 
or  nel  decimo  giorno  , o nell5  undecimo,  or  nei  decimo  quarto  od 
anche  più  tardi  sogliono  morire  comatosi,  o apoplelici  , o convuls 
oppur  soffogati. 

Coloro  che  favoriti  da  buona  special  costituzione  , o da  buona 
cura  governati  superano  questo  pericoloso  stadio  , talvolta  pur  nel 
vigesimo  giorno  restano  con  tenaci  croste  sul  volto,  che  quindi  van 
cadendo  prima  dal  naso  e dal  mento  in  forma  quasi  di  maschere. 
Abbiamo  una  volta  nello  stadio  suppuratorio  nei  fronte  di  una  leg- 
giadra fanciulla  osservato  enorme  e purulento  tumore,  che  non  aven- 
dosi voluto  farle  aprire  ed  evacuare  dopo  maturato  , Eicore  accumo- 
lalovi  si  fece  strada  per  quattro  aperture  della  cute  già  corrosa  : ed 
allora  esiccata  ed  interamente  distaccata  dalla  faccia  che  interamente 
copriva  , ci  presentò  la  sottostante  carne  consunta  ed  insanguinata.  E 
così  , con  quell5  ordine  medesimo  con  cui  son  comparsi  i vaiuoli  , 
come  dei  benigni  avviene  (§.  33i.),  vanno  essi  lentamente  diseccan- 
dosi , e quindi  dalla  mal  concia  e da  per  tutto  erosa  cute  si  distac- 
cano. 

Ma  non  finisce  qui  la  catastrofe  del  male  ! Esìccati  i vaiuoli  , 
degrada  bensì  la  febbre  ; ma  non  di  rado  nei  benigni  e molto  p ù 
nei  maligni  allor  sogliono  formarsi  sordidi  ascessi  nelle  parotidi  , ne- 
gl5 inguini  , nelle  assil le  ; o tumori  articolari  ; soglion  pullulare  va- 
iuoli quasi  secondarii  ; costituirsi  piaghe  maligne  che  posson  cariare 
gli  ossi  sottoposti  ; sogliono  dichiararsi  lente  febbri  , tisichezze  puru- 
lenti , edemi,  lesioni  de’ sensi,  cecità  , oftalmie  croniche,,  sordaggini 
e flussi  dagli  orecchi  , paralisi  , e mille  altri  guasti  eh5  è diffìcile  e- 
numerare.  Quindi  è ben  palese  che  i vaiuoli  in  questo  stadio  recano 
moda  maggiore;  e che  lungo  tempo  dopo  a ver  subito  il  vaiuolo,  suc- 
cedano malori  , i quali  dal  vaiuolo  per  apparenza  differiscono  ma 
non  per  origine  ; e che  il  vaiuolo  suole  per  io  più  cagionare  motti 
ingiustamente  riportate  al  catalogo  di  altre  malattie  , ed  in  modi 
suol  produrre  cachessia  vaiuolosa  , che  talvolta  resta  indelebile  per 
tutta  la  vita.  (48) 

333.  Secondo  la  costituzione  dell’anno  e delE  infermo  ,,  il  va- 
iuolo susciterà  i sìntomi  di  febbre  gastrica  piuttosto,  che  infiamma- 
toria, c nervosa , od  almeno  E infiammazione  locale  delle  pustole  su 
la  cute  si  accompagna  coi  sintomi  della  febbre  gastrica  nella  massi- 
ma patte  dei  casi,  e presso  che  mai  con  la  infiammatoria.  Egli  è fà- 
cile in  tal  caso  di  andar  errato:  poiché  la  grande  irritazione  del  con- 
tagio su  lo  stomaco  può  mentire  E affezione  delle  saburre  , che  forse 
non  vi  esistono  : ma  bene  spesso  dal  decorso  intero  della  febbre  , o 
dalla  benigna  elise  di  essa  per  secesso  in  altri,  si  può  in  questo  esan- 
tema desumere  il  carattere  delle  gastriche  ($.  98.  io5)  il  quale  sa- 
rà la  sola  ragione  sufficiente  della  malignità  il  più  delle  volle. 

(5-  334.) 1(49) 

§.  334.  Nel  vaiuolo  talora  osservasi  la  febbre  d indole  compli- 
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cata  , ed  avviene  l'innesto  dei  sintomi  della  infiammatoria  ($.  116.) 
con  quelli  della  gastrica  (§§,  100.  101.  104.)  ; o delle  anzidetto  feb-. 
bri  coi  fenomeni  della  nervosa  (§§.  89.  go.)  ; e l’eruzione  l’affluen- 
za e ’1  Prog  resse  degli  esantemi  suscitano  gravi  sconcerti.  11  vainolo 
suol  decorrere  non  senza  col  legarsi  a cagioni  di  altri  mali  ; poiché 
talvolta  l’influenza  della  dentizione,  delle  affezioni  catarrali  , reu- 
matiche , verminóse^  ed  anche  di  altri  esantemi  , e di  altre  malattie 
possono  far  troppo  deviare  dalla  ordinaria  semplicità  il  vaiuolo  , i 
di  cui  sintomi  vanno  in  modo  straordinario  a complicarsi  coi  feno- 
meni di  alcune  delle  sudette  malattie.  (5o) 

335.  Presso  di  noi  la  cagione  dei  vaiuoli  è il  contagio  ; il 
quale  per  via  del  V atmosfera  e di  qualunque  altro  mezzo  contami- 
nalo da  tal  veleno,  o per  immediato  contatto  , suole  dal  corpo  di 
un  soggetto  ammalato  di  vaiuolo  comunicarsi  ad  altri  soggetti  predi- 
spostivi , sotto  certe  ma  ancora  ignote  condizioni  dell’aria  , indipem 
denti  dal  freddo  o dal  caldo  delie  stagioni.  Bisogna  convenire  che  il 
primo  individuo  attaccato  dal  vaiuolo  non  potè  da  altri  contrarre 
F infezione  ; e che  perciò  dovette  sotto  alcune  circostanze  infelici  pie 
paiar  dentro  se  s*esso  questo  contagio  , come  giudicar  si  deve  su  hi 
genesi  di  ogni  altro  contagio  di  proprio  genere  : ma  il  concorso  del- 
ie stesse  circostanze  che  molto  spesso  avverasi  fra  talune  popolazioni 
nella  massima  parte  della  Terra  può  dichiararsi  inudito  per  riguardi 
dei  vainoli  e dei  morbilli  ; corno  veggiamo  fino  ai  giorni  nostri  al 
cuoi  popoli  ancora  immuni  dal  vaiuolo  prima  di  conversar  con  gì 
Europei.  Non  sappiamo  di  tal  contagio  indovinare  la  natura  : poich 
non  soddisfa  1’  immaginare  1’  evoluzione  dei  vaseìlini  estremi  ; nè  sia;1 
mo  paghi  di  adottare  un  sistema  di  glandole  consecrate  alla  elaborar 
zione  del  veleno  vaiuoloso  ; molto  meno  sentiamo  bene  l’ipotesi  del 
1’  ìndole  putrida  del  veleno  sudetto  , dalla  quale  si  vuol  farlo  deri 
vare  ; nè  tampoco  giova  supporne  sottile  o viscida  o fìssa  la  natura^ 
Quel  materiale  vaiuoloso  certamente  abbisogna  di  veicolo  , ancora  i 
gnoto  per  noi;  ma  non  ò questo  sempre  contenuto  o immischiato  nel 
V aria  comune  , poiché  si  può  in  altri  per  contatto  im. mediato  o per 
innesto  trasfondere  ; e 1’  individuo  per  esserne  assalito  deve  avervr 
sempre  la  disposizione  y di  cui  nè  tampoco  sappiamo  le  necessari 
condizioni.  Le  estreme  boccucce  dei  linfatici  sotto  alcune  circostanz' 
incautamente  ricevono  ed  introducono  questo  come  qualsiasi  altro  ve 
leno  contagioso  , con  una  rapidità  non  eguale  , nè  definibile  : e i’  ee 
stesissima  superficie  delia  cute  esterna  , e della  bocca  , delle  narici 
e dei  polmoni  è continuamente  sposta  all’atmosfera,  come  a qualur 
que  altra  cosa  impregnata  di  quel  veleno;  ma  rendesi  immune  dall 
seconda  infezione  vaiuolosa  (<J.  327.) 

Non  altro  che  il  genio  della  febbre  o della  ricorrente  epiderrr 
collegata  all’esantema,  e la  particolar  disposizione  dell’infermo  sorr 
ministrar  ci  possono  qualche  barlume  per  riconoscere  qual  cagio/ 
mai  sotto  date  circostanze  indebolir  sappia  od  aumentare  i perire 
del  vainolo;  ma  tal  cagione  non  meno  che  l’indole  specifica  del  con 
tagio  hanno  finora  deluso  le  nostre  ricerche.  Il  contagio  non  contic- 
ia ragione  di  sì  notabile  diversità;  poiché  la  stessa  materia  vaiuolo 
attinta  indifferentemente  da  qualunque  pustola  o benigna  o maligni: 
ed  innestata  ad  altri  , comunica  sovente  la  malattia  a citi  benigna 
chi  malignissima.  Forse  la  resistenza  o la  lassezza  della  cute  dispo 


sa  1’  uomo  adulto  , o ceri'  individui  © famiglie  a contrarre  un  y ù 
grave  vaiuolo;  ma  queste  condizioni  della  cute  non  influiscono  put- 
to a diversificare  i pericoli  di  altri  esantemi  , metastasi  , ed  infiam- 
mazioni : nè  si  può  dileguare  tal  mistero  , supponendo  lo  sviluppo  e 
il  processo  dei  vaiuoli  esser  facile  nei  bambini  , per  la  delicatezza 
della  loro  cute  ; giacché  per  la  loro  squisita  sensibilità  altronde  può 
quello  esser  anche  pericoloso.  Nemmen  basta  a dirimer  la  questione 
n maggior  numero  delle  pustole  vaiuolose  alla  cute  , e 1’  infiamma- 
zione maggiore  di  questa:  non  di  rado  son  benigni  i vaiuoli  confluen- 
ti e copiosissimi  su  la  cute  eccessivamente  infiammata;  mentre  pusto- 
le rare  qua  e là  sparse  ed  isolate  eludono  talvolta  la  vigilanza  e 
l’energia  dell’ arte.  Possono  frattanto  molte  cagioni,  oltre  della  feb- 
bre , concorrere  ad  accrescere  i pericoli  del  vaiuolo;  e la  irritabilità 
esaltata  , la  dentizione  , i vermi  , la  disposizione  specialmente  scrofo- 
losa , la  cachessia  , qualunque  altr’ affezione  , l’imminenza  del  perio- 
do della  pubertà  , lo  stato  della  gravidanza  , del  puerperio  , il  ca- 
lor eccessivo  del  letto  , il  metodo  sudorifero  , il  freddo  cui  impru- 
dentemente siasi  esposto, ed  altre  simili  circostanze,  contribuiscono  qui 
molto  ; senza  che  possa  taluno  evitare  in  ogni  tempo  il  pericolo  , 
perchè  gode  altronde  salute  perfetta,  o perchè  segue  prudente  meto- 
do di  vivere.  (5i) 

§.  336.  La  descrizione  stessa  del  vaiuolo  (§§.  33i.  — - 33 4.)  ci 
guida  al  fonte  del  pronostico ; il  quale  trarrà  la  massima  differenza 
dall’indole  varia  della  costituzione  epidemica , o della  febbre  conco^ 
mitante,  e dalla  diversità  della  età,  del  soggetto,  dei  sintomi,  e del 
genio  dei  vaiuoli.  Si  avverta  di  non  conchiudere  da  un  sol  segno,  se 
non  concorrano  gli  altri;  e si  fondi  il  pronostico  non  senza  tener  con- 
io delle  cagioni  dei  segni. 

Non  occorre  far  presente  quanto  nel  vaiuolo  influir  possa  l’unio- 
ne della  febbre  nervosa ; e vale  a tal  uopo  rammentare  il  valore  del 
pronostico  già  descritto  per  quella  febbre  ($.  93.).  Però  anche  la  feb- 
bre infiammatoria  è troppo  intensa,  e molto  più  s’  è trascurata  .sul 
principio  , arreca  gravi  pericoli  ; e nei  terzo  stadio  del  vaiuolo 
53i.)  o è capace  da  se  sola  di  ammazzar  l’infermo  ($$.  119.  33 1.); 

) degenerando  in  nervosa  ($.  119.),  non  è meno  insidiosa  della  pri- 
na.  Val  detto  lo  stesso  delia  complicazione  della  febbre  gastrica  non 
:urata  con  opportuni  rimedii.  La  combinazione  della  materia  reu ma- 
lica o della  catarrale  col  vaiuolo  suole  attraversar  l’eruzione  vaiuoiosa; 
?d  oltre  a tante  affezioni  degli  occhi,  delle  fauci,  e de]  petto  , suole 
indebolir  l’opera  della  suppurazione,  e disturbar  le  secrezioni.  La  den- 
tizione^ ed  i vermi  non  di  rado  van  provocando  convulsioni,  ed  alto 
disordini . Nel  vaiuolo  la  diatesi  scrofolosa  osta  alla  efflorescenza  del- 
l’esantema, ed  alla  maturazione  delle  pustole:  e dopo  superata  la  ma- 
lattia vaiuoiosa,  quella  suol  produrre  metastasi,  ostruzioni  di  visceri  , 
ì vizii  delle  articolazioni  e degli  ossi. 

Riguardo  all’  età,  eccetto  il  periodo  della  nascita  e della  denti- 
none, osservasi  che  l’infanzia  e la  puerizia  (purché  non  siano  affetti  di 
altra  malattia)  superano  il  vaiuolo  più  felicemente  che  gli  adulti  , 
benché  siano  quelli  più  sensibili.,  e più  alle  convulsioni  disposti:  i te- 
neri infermi  nel  seno  pnaterno  ritrovano  gran  sollievo,  se  non  abbiano 
le  labbra  e le  fauci  vaiuolate;  ed  in  questi  più  facilmente  che  negli 
idulli  le  cicatrici  residue  dei  vaiuoli  si  cancellano.  Ordinariamente  si 
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incorre  in  maggiori  pericoli  nel  tempo  della  pubertà,  e della  prima 
mestruazione;  come  pure  nell’ amenorrea,  I vecchi  sono  i più  minac- 
cia ti  dal  vaiuolo. 

La  costituzione  dell'infermo  contribuisce  moltissimo  ad  imprime- 
re al  vaiuolo  un’indole  benigna  o maligna;  ma  come  v’  influisca  non 
ancor  si  sa.  Talvolta,  come  abbiamo  detto  più  sopra,  uomini  ben  sani 
in  ogni  stagione  periscono  di  tempo  in  tempo  di  questo  male  p ui  to- 
sto che  di  altro,,  o per  individuale  o per  gentilizia  disposizione.  Spes- 
so l’eccessiva  lassezza  o la  densità  oppur  la  troppa  secchezza  dei  soli- 
di , e specialmente  della  cute,  la  debolezza,  o il  vigore  eccessivo,,  la 
pletora,  una  sensibilità,  o una  irritabilità  insolita  si  veggiono  esacer- 
bare il  vaiuolo.  Più  di  lutto  la  disposizione  scrofolosa  , o qualunque 
altra  morbosa  costituzione,  come  la  podagrica,  la  reumatica,  ia  scor- 
butica sogliono  esasperare  il  vaiuolo  , ma  con  tenore  non  costante  , e 
non  equivalente  al  beneficio  della  inoculazione  sotto  una  epidemia  fe- 
rale. Eppure  si  è qualche  volta  avverato  , che  una  salute  dubbia  c 
vacillante  , ed  anche  croniche  affezioni,  sonosi  trasmutate  in  lodevoli 
costituzione,  ed  in  florida  sanità  dietro  lo  sviluppo  degli  stessi  vaiuol 
naturali. 

Ma  in  mezzo  a tanta  incertezza  di  predizioni  mediche  desunte  dal- 
l’abito dell’uomo  che  va  ad  infermarsi,  hanno  maggiore  autorità  i sin- 
tomi. Sicché  da  un'attenta  riflessione  che  il  medico  faccia  su  questi 
si  potrà  ricavarne  buoni  argomenti  per  lo  pronostico  de’vaiuoli.  Quin- 
di , se  lo  stadio  dell’invasione  ritarda,  ma  non  per  languore,  nè  pei 
altro  fenomeno  che  ne  impedisce  l’efflorescenza  ($.  33].).,  le  pustoì 
vaiuolose  saranno  più  miti  ; laddove  saranno  pericolose  quando  pii 
sollecita  ne  sarà  l’eruzione.  Ma  pur  questa  regola  ha  qual  ch’eccezione 
poiché,  sebben  di  rado,  le  benigne  sogliono  esser  più  precoci  dellema 
ìigne.  Qualora  in  tale  stadio  dichiaratisi  gravi  disturbi,  fortissimo  do 
lore  dei  lombi  e dell’epigastrio,  questi  sono  spesso  annunzii  di  vaiuol 
maligni,  od  almeno  confluenti;  ma  non  sempre  ($.  33i.)  , oppure  d 
rado  sono  tali  quando  sono  prodotti  o son  complicati  da  sa  burre,  ov- 
vero da  pletora.  Abbiamo  più  sopra  esposto  le  principali  r iflession 
onde  apprezzare  i sintomi  della  febbre  nervosa , della  infiammatoria 
e della  gastrica.  Le  convulsioni  de’batnbini,  quando  non  dipendom 
dalla  dentizione  o da  vermi,  rare  volle  son  pericolose  ; che  anzi  indi 
cano  sovente  chela  malattia  sarà  benigna  se  piecedoyo  immediatamen 
te  la  completa  espulsione  dei  vaiuoli,  e che  appena  seguila  questa  an 
dranno  a svanire..  La  diarrea  nello  stadio  dell’invasione  è salutare 
ma  danneggia  l’infermo  se  non  cessa  nel  tempo  della  eruzione.  1 su 
dori  profusi  ed  incoercibili  negli  adulti  presagiscono  gravezza  del  mah 
e quando  più  presto  manifestasi  la  salivazione,  quanto  è più  tenace 
difficile,  o quanto  più  tosto  si  sopprime  lo  spurgo  dei  naso,  tanto  pi 
a pari  circostanze  temer  si  deve  di  vaiuoli  confluenti  e maligni.  1 di 
lirii  violenti  sul  principio  del  male,  se  non  Scompariscono  ai  compii 
rir  delle  pustole,  minacciano  V encefalitide. 

Disaminando  1’  indole  e ’l  decorso  di  tale  esantema  , si  può  a‘ 
sai  dilucidarne  la  teoria  dei  sintomi.  Poiché  quanto  più  facilmen1 
allo  spuntare  dei  vaiuoli  su  la  cute  svanisce  la  febbre  ed  altri  effet 
della  irritazione  , quanto  più  poche  pustole  vaiuolose  sorgono  al  voi 
lo  , quanto  più  facilmente  spuntano  ed  a forma  di  furuncolotti  ti 
lor  distinti  , quanto  più  agevolmente  si  empiono  ed  equabilmente 


- . . . e? 
tendono  le  vescicoìette  nei  loro  apici,  o quanto  piii  le  pustole  sJ  in- 
calzano su  la  cute  abbencbè  il  vaiuoio  fosse  maligno  , quanta  più 
egolare  ed  efficace  mostrasi  la  forza  vitale  nella  espulsione  e malu- 
'azione  dell’  esantema  , quanto  più  i sudori  manifestamente  sminuì- 
»cono  , e quando  a questi  nel  vainolo  gravissimo  facilmente  succede 
ìa  salivazione,  tanto  è più  fausto  l’aspetto  del  male;  che  sarà  tanto 
peggiore  nel  secondo  stadio  , quanto  più  dissomiglia  da  questo  appa- 
lto. 

Nello  stadio  della  suppurazione  1’  aspetto  dei  vainoli  sommini- 
stra più  fondamento  per  istituirne  il  giudizio.  Vai  dire,  die  la  ma» 
attia  decorre  naturalmente  e senz’alcun  sintomo  di  malignità,  quando 
;li  ascessolini  di  giorno  in  giorno  crescono  , e circondati  dal  loro 
tlone  maturano  biancheggiano  ed  ingialliscono  , e quindi  vanno  a 
•om persi  nel  terzo  o nel  quarto  giorno  di  questo  stadio  eh’  è quasi 
leiF  undecimo  della  malattia.  Devesi  temere*  di  esito  infelice  al 
xmirario  , se  non  solamente  alcune  qua  o là  sparse  ma  quasi  tutte 
e pustole  vaiuolose  veggonsi  irregolarmente  spuntare  (§.  332.);  o se 
F umore  contenuto  in  quelle  non  depone  quasi  mai  la  sua  crudezza, 
na  al  contrario  le  pustole  medesime  impallidiscono,  o allividisconsi, 

> si  aggrinzano  , o mollicce  e quas’  indolenti  si  avvizziscono  ; e se  la 
umidezza  delle  aie  della  cute  intermedia  alle  pustole  svanisce,  e non 
i vede  ricomparire  su  le  mani  o su  i piedi  ; se  sotto  la  febbre  non 
nfiammatoria  avviene  profusa  emorragia  dalle  narici  , o principale 
nente  dai  reni  , o da  altre  parti  ; o se  affluenti  macchie  porpuree, 

> lividastre  , o larghe  lividure  , o petecchie  compariscono  frammezzo 
d vainoli,  e quelli  non  sembrano  dipendenti  dalla  sola  violenza  della 
ebbre  , o da  saburre  gastriche  , o da  vermi  ; o se  dopo  essere  af- 
fluito suppurati  i vaiuoli  maligni,  spuntar  si  veggono  molte  nuove 
Pustole,  e furoncoli  nei  luoghi  intermedii.*  poiché  in  tali  casi  Fin- 
ermo corre  il  massimo  pericolo.  In  generale  parlando,  il  vaiuoio  di- 
screto o non  mal  gno  suol  minacciar  ìa  vita  circa  Follavo  giorno 
più  che  negli  altri;  nell’ undecimo  poi  quando  è confluente  e colle- 
gato alla  febbre  nervosa  ; e ’i  pericolo  è maggiore  sotto  la  febbre 
suppuratoria  , per  esser  facile  ad  avvenirne  metastasi  x visceri  nobili, 
eppure  la  soffogazione  .•  quali  pericoli  nei  vaiuoio  maligno  non  ces- 
ano prima  dei  vigesimo  giorno  , od  anche  più.  Una  irrequietezza  , 
l’ambascia,  il  sopore,  o le  veglie,  i delirii  feroci,  la  dispnea,  una 
grave  raucedine  con  dispnea  e grave  dolor  nelle  fauci  e con  ispasimi 
indicano  di  esser  seguita  qualche  metastasi  in  parli  interne.  In  questo 
stadio  la  diarrea  nei  bambini,  come  negli  adulti  la  salivazione,  special- 
mente nei  vaiuoli  confluenti  , suole  arrecare  gran  sollievo,  purché 
□on  sia  eccessiva  ed  estenuante  , o non  sia  conseguenza  d’  infiamma- 
zione o di  cancrena  degl’  intestini. 

La  disposizione  vacuolosa  resta  abolita  dalia  comparsa  di  ben 
poche  non  meno  che  d’infinità  di  pustole  vaiuolose  alla  cute.  Ma  se 
questa  malattia  va  combinata  con  febbre  maligna  , devesi  lunga  dif- 
fìcile convalescenza  aspettarne  dai  vaiuoli  discreti  egualmente  che  dal- 
F influenza  perniciosa  dei  confluenti.  Si  è più  sopra  ($.327.)  da  noi  ri- 
visto quali  sono  del  già  superalo  morbo  gli  effetti,  ed  i pessimi  re- 
taggi in  molti  pazienti.  (52) 

§.  337.  P reserva zioni.  Non  ci  è ancor  palese  lo  specifico  del 
contagio  vaiuoloso.  L’  esempio  giornaliero  del  vaiuoio  benignissimo  , 
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da  cui  si  guarisce  senza  degli  encomiali  rimedii  profilattici , e corret- 
tivi, discredita  la  pretesa  facoltà  di  tutti  questi  in  rifrangere  e pre- 
venire la  violenza  del  vaiuolo:  Vi  è per  altro  qualche  regime  di 
vita  , ed  alcuni  mezzi  dell7  arte , che  dietro  la  conoscenza  della 
costituzione  dell’infermo , o dell’  indole  dei  morbo  epidemico,  possono 
prevenire  la  violenza  febbrile,  e indebolire  alquanto  i tristi  effetti  del 
vaiuolo  ; ina  questi  mezzi  debbono  diversificare  a norma  del  genio 
diverso  del  morbo  epidemico  ; e perciò  conviene  in  questo  caso  far 
uso  di  rimedii  utili  in  altre  simili  malattie.  Laonde  dominando  il  va- 
iuolo infiammatorio  , giova  astenersi  da  vino  e da  altre  sostanze  ir- 
ritanti ; ai  soggetti  pletorici  prescriviamo  salasso,  e dieta  vegetabile  ; 
nei  vaiuolo  d’ indole  gastriga  , è prudenza  di  allontanare  le  circo- 
stanze che  favoriscono  1’  accumulo  delle  saburre  : essendo  il  vaiuolo 
piuttosto  nervoso,  fa  d’uopo  scansare  Fazione  delle  passioni  depri- 
menti , e di  tutto  ciò  chv  è capace  d’  indebolire  e di  attaccare  i ner- 
vi ; e così  pure  c impegnarne  di  espellere  i vermi  se  ne  vediamo  i 
leg  itimi  sintomi  , di  erigere  con  corroboranti  le  forze  depresse  , di 
rallentare  cou  bagni  la  costituzione  assai  densa  della  cute,  ec.  Ma 
non  si  può  esser  piu  sano  del  giusto  : e quindi  colui  che  intende 
prepararsi  alla  futura  malattia  , può  facilmente  esserne  soverchia- 
to ; e non  fa  che  inveire  contro  il  nemico  ancor  assente  e non  pe- 
ranco  nolo1,  con  inettissimi  e talvolta  perniciosi  rimedii. 

Quindi  conoscesi  , che  ogni  pretesa  preparazione  a tal  malattia 
può  delle  volte  assai  male  produrre  , e poco  bene  ; a meno  che  non 
siasi  intrapresa  per  qualche  altra  attuale  infermità  : e molto  meno 
sappiamo  applaudire  alla  efficacia  dei  mercurio  da  molti  commendato, 
nè  dell7  antimonio,  nè  di  altre  cose  internamente  usate  ed  esternamen- 
te , per  ovviare  ai  vaiuolo.  Molte  volte  all'uso  di  tali  rimedii  è se- 
guito il  vaiuolo  benigno  ; ma  simile  ne  è pur  successo  a molti  al- 
tri , senza  esservisi  preparati,  come  i primi  ; ed  a mezzo  corso  della 
epidemia  del  vaiuolo  maligno,  non  pochi  ammalati  di  tal  morbo  su- 
biscono il  vaiuolo  benigno  per  benefìcio  della  natura  piuttosto  , che 
dell’ arte.  In  molti  almeno  son  molto  ambigue  le  indicazioni  di  simili 
rimedii  : e sembra  dover  confessare  , che  le  medicine  attive  se  noe 
giovano  ^ soglion  quasi  sempre  danneggiare  gl7  infermi. 

Presero  alcuni  altri  il  partito  di  far  risolvere  il  vaiuolo  già  pre- 
sente come  curasi  il  flemmone  non  contagioso;  e di  prevenire  lo  sta- 
dio della  suppurazione,  eh’ è ferale  a molti.  Naturalmente  non  tutte 
le  pustole  che  pullulano  sul  volto  vanno  a formare  ascessolini  (§.  33 1), 
e non  pochi  , dopo  essere  loro  stato  innestato  il  pus  vaiuoloso , han- 
no sofferto  la  febbre  con  altri  consueti  sintomi  vaiuolosi , ma  non  le 
pustole  ; benché  sembrasse  di  aver  eglino  acquistato  la  immunità  cor 
questo  vaiuolo  innestato , come  col  naturale  (jj>.  s3i.).  Ma  queste 
desiderabile  effètto  dell’arte  manca  ancor  di  comprova  della  sperien 
za  ; ed  intanto  il  veleno  vaiuoloso  par  che  mostri  altrettanto  irruen- 
te tendenza  verso  la  cute,  qualora  si  vuol  tentare  con  qualche  mez 
zo,  diverso  dall’arcano  naturale,  di  eliminarlo  per  la  cute  senza 
produrre  ascessi , o di  soffogarlo  per  prevenire  il  gran  pericolo  di  una 
eccessiva  violenza. 

Sarebbe  assai  più  da  prezzarsi  1’  estirpazione  del  veleno  vaiuo- 
loso, progettata  da  alcuni;  i quali  si  proposero  di  esigliare  dai  citta- 
dini ogni  occasione  d’  infezione.,  e di  estinguerne  il  contagio  , giacché 
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questo  trasse  la  sua  orìgine  da  remote  contrade  (§.  355.).  Ole  se  pur 
non  incorrasi  in  coniradiziona  , qualoc  si  parla  di  popoìi  geografica- 
mente segregali  dagli  aln  i , nè  per  viaggi  o par  cominci  ciò  accessibi- 
li a nazioni  infette,  pure  fattuale  costituzione  dell’ Europa  d i itici  1- 
meute  pennellerà  di  potersi  ornai  dalie  leggi  attendere  lan-lo  benefì- 
zio con  probabilità  di  felice  successo.  (53) 

§.  338.  Imprendiamo  ora  a pariate  del  metodo  di  cara  della 
malattia  già  dichiarata  ; qual  metodo  facile  s’  intende  che  dehbe  va- 
riare seconda  la  varia  lebbre  concomitante.  Questo  impone  al  medico 
di  attendere  seriamente  al  genio  del  morbo  epidemico  , ed  alia  co- 
stituzione dell’infermo*  indagate  le  quali  condizioni  , devesi  da  noi 
drizzare  la  cura  non  tanto  contro  i3  esantema  , quanto  contro  la  feb- 
bre , da® cui  è quello  predominato.  In  generale  qui  valgono  tutte  le 
regole  da  noi  dettate  nel  Libro  citile  febbri ; e la  retta  osservanza  di 
quelle.,  spezialmente  dal  principio  della  malattia  costituisce  la  base 
di  una  felice  curagione.  Ma  non  si  deve  dissimulare  , che  non  è sta- 
lo bene  inteso  il  buon  governo  del  vaiuoio  prima  che  l’introduzione 
e la  maggior  perfezione  dell ' innesto  non  ci  avesse  porto  i3  occasione 
di  scoprire  la  buona  influenza  dell’  aria  fresca  sopra  i vaiuolosi  ; e 
siamo  a quella  operazione  obbligati  airnen  per  questa  felice  scoperta 
benché  altronde  passasse  totalmente  in  obblio  ed  io  disuso.  Poiché 
sebben  quasi  tutt’ i morbi  acuti  , che  decorrono  con  aumento  di  ca- 
lore , cedono  più  facilmente  in  un’ atmosfera  temperata  e la  mag- 
gior parte  degli  esantemi  si  esaspera  col  metodo  riscaldante  ; il  va- 
iuoio tutt*  al  contrario,  a guisa  dei  fiori  di  primavera  che  vegetano 
sotto  le  nevi,  e sotto  il  fervojr  della  state  vanno  ad  appassire,  è des- 
so un  esantemi,  il  quale  per  genio  lutto  proprio  sotto  un’aura  fre- 
sca pù  felicemente  sviluppa  , ed  all'  aumento  di  temperatura  acqui- 
sta maggior  furore  con  discapito  degli  ammalati. 

Importa  però  qui  non  tacere  , che  questa  osservazione  deli3  uti- 
lità dell’  aria  libera  e fresca  nel  vaiuoio  ha  tratto  molti  medici  in 
un  errore  tutto  opposto  al  primo  ; e che  sovente  la  morte  è deriva- 
ta dall’  avere  imprudentemente  sposto  a freddo  ambiente  ammalati 
deboli  , poco  provveduti  di  calor  vitale  , o compresi  da  vaiuoio  ma- 
ligno (J.  332)  ; e per  essersi  col  freddo  in  tal  maniera  soppresso  il 
beneficio  delia  traspirazione.  Nelle  stagioni  fresche  più  che  in  altre 
il  vaiuoio  va  forse  a combinarsi  con  affezioni  e con  sintomi  catarrali 
e reumatici  : quali  derivano  spesso  dall’  aver  permesso  un  ambiente 
rigido  ed  umido,  e forte  non  solilo  per  alcuni  di  troppo  delicata  tes- 
situra. Nel  fervore  della  febbre  pregiudica  sempre  il  calore  nel  primo 
stadio  di  questa  malattia  ; ma  seguita  E espulsione  dell’esantema  , e 
non  mostrandosi  eccessivo  il  vigore  naturale,  se  s’intenda  di  estinguer 
questo  con  imprudente  refrigerio,  non  si  fa  altro  in  realtà  che  retro- 
pellere  sopra  i visceri  il  veleno  già  deposto  su  la  cute  , ed  impedire 
la  necessaria  suppurazione  delle  pustole;  quindi  si  dà  occasione  a me- 
tastasi dopo  la  malattia  primitiva,  e si  va  a scambiare  forse  una  mi- 
te affezione  con  una  catastrofe  di  malanni  cui  dovrà  andar  soggetto 
1*  infermo  per  tutta  la  vita.  Egli  è vero  che  il  metodo  riscaldante 
praticato  dai  villani  nel  vaiuoio  , uccide  molti  bambini  in  ogni  an- 
no ; ma  non  poggia  sempre,  come  da  molti  pretendesi,  a debole  fon- 
damento la  maniera  di  medicare  applaudita  dal  volgo,  nelle  malat- 
tie popolari  ; ed  in  certe  circostanze  di  epidemia  deve  aver  prodotto 
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» psù  fausti  avvenimenti  ad  osservazione  di  molti  ; ma  non  pochi  bf*- 
reno  o*a  la  morte  in  quella  tazza,  iu  cui  con  vino  bevvero  la  vita 
ju  una  lobbie  di  genio  diverso  (§.  94.).  E nessuno  che  sia  prudente 
«apri  negare  , che  quando  sou  talvolta  indicati  i cosi  detti  cordiali  , 
può  allora  giovare  un’aria  tiepida  e purgatissima  , in  preferenza  del- 
r aria  fredda.  Si  può  lo  stesso  intendere  della  vittitazione  , ma  non  1 
senza  qua Ich’eccezioue  in  alcuni  casi  ($.  94.) 

§.  339,  Perchè  l’indole  della  febbre  dev'essere  il  principale  sco- 
po della  cura;  conviene  perciò  rivolgerci  prima  a quella  febbre  che 
sarà  dichiarata  infiammatoria  dall’indole  dell’epidemia,,  o dalla  co- 
stituzione deli’ infermo. 

11  vainolo  benigno  e senza  febbre  può  affidarsi  alle  sole  forze  del- 
la natura.  1 figli  dei  villani  conquesto  non  stanno  in  letto;  e lascian- 
dosi in  aria  libera  e fresca  superano  la  malattia;  acuì  non  pochi  fan- 
ciulli de’ricchi  soccombono  per  troppo  premurosa  ed  intempestiva  cura 
dei  genitori  e dell’arte.  Laonde  in  tal  caso  fa  d’  uopo  tener  fuori  di 
letto  il  fanciullo,  fin  che  spuntano  i vacuoli,  e devesi  trattenerlo  in 
una  camera  spaziosa  e non  infetta,  ed  ih  aria  aperta.,  e lasciarlo  fra  i 
trastulli  proprii  di  quell’  età.  Conviene  sul  primo  stadio  proscrivere 
i’uso  di  carni  e sostanze  riscaldanti  e difficili  a digerirsi  ; nel  tempo 
della  eruzione  poi  bisogna  allontanare  i pazienti  almeno  dall’ambiente 
freddo  e dalle  piogge:  e se  comparisce  qualche  segno  di  debolezza.,  spe- 
zialmente verso  le  ore  vespertine,  convien  farli  presto  colcare,  ma  sen- 
za opprimerli  di  coperte;  e ristorarli  con  bevanda  acidula  e grata  ed 
in  abbondanza;  e quindi  la  mattina  seguente  lasciarli  a se  stessi;  e cosi 
trattarli  fino  a che].,  passato  lo  stadio  della  suppurazione  .,  si  possa  , 
molto  piu  se  molte  pustole  abbiano  deturpato  il  volto.,  prescrivere  un 
mite  purgante  di  manna{,  onde  prevenite  le  metastasi  , e da  ripetersi 
di  tanto  in  tanto  se  convenga  dopo  assoluta  V e sicc  azione.  Alle  volte 
il  vaiuoìo  appena  merita  di  esser  consideralo  come  malattia;  ed  allo- 
ra non  esige  quasi  alcun  medico  trattamento. 

Quando  poi  il  vaiuolo  decorre  con  manifesti  sintomi  di  febbre  in- 
fiammatoria ($.  116)  allora  .bisogna  osservare  ciascuna  delle  regole 
da  noi  esposte  per  la  cura  di  quella  ($.  120.). 

Se  nel  primo  stadio  del  vainolo  compariscono  i sintomi  della  feb- 
bre anzidetta  ($.  33i.),  si  deve  ad  ogni  costo  fare  star  tuori  dì  letto 
gl’infermi  nei  giorno,  e lasciarli  in  aria  libera  fresca  ed  asciutta:  con 
.tal  metodo  da  praticarsi  con  prudenza,  e senza  eccedere  la  mediocri • 
tà  , e guardandosi  di  esporli  a freddo  insolito  e molto  seusibile  , 0 a 
vento  gelato  stando  sudati  , sovente  prevenghiamo  il  bisogno  di  trar 
sangue,  e moderiamo  l’eccessivo  sudore  negli  adulti.  Quando  l’ impeto 
del  male  obbliga  l’infermo  a giacere  in  letto,  convien  farlo  stare  col 
tronco  eretto^  col  capo  nudo,  e non  oppresso  da  coverte. 

Se  il  soggetto  che  va  a subire  il  vaiuolo  è pletorico  giovane  ro- 
busto., se  ha  i polsi  pieni  celeri  e duri,  se  la  respirazione  breve  e la- 
boriosa, se  molto  rossa  e tumida  la  faccia,  se  turgidi  gli  occhi  e ru- 
bicondi, se  dichiarasi  cefalalgia,  calore  urente  ai  tatto,  o se  compari- 
scono segni  d’infiammazione  di  qualche  viscere.,  allora  non  si  può  sen- 
za giave  pericolo  dell’infermo  differire  neppur  di  un’ora  il  salasso  ; 
ma  a norma  della  violenza  de’sintomi  e della  costituzione  dell’infer- 
mo si  deve  anche  ripeterlo.  Il  sangue  allor  tratto  va  a covrirsi  per 
io  più  di  densa  crosta;  e tanto  è lungi  che  il  salasso  eseguito  con  piu- 


de  iza  e secondo  le  forze  del  infermo  possa  ritardare  od  impedir  l'ope- 
ra della  eruzione  , che  piuttosto  il  salasso  è il  pù  s curo  mezzo  in 
questo  caso  per  agevolare  e promovere  lo  sviluppo  delle  pustole  vaiuo- 
Jose  alla  superficie,  e per  moderarne  l’affluenza  ed  il  numero.  1 ba  ai- 
bini  sorpresi  da  sopore  o da  convulsione  par  che  non  sempre  possano 
tollerare  la  flebotomia  ; ma  se  in  questi  si  mostra  forte  pulsazione 
delle  arterie  , ed  un  apparato  evidente  di  sintomi  inflammatorii,  non 
si  deve  risparmiar  loro  1’  emissione  di  sangue  ; di  cui  convien  trarre 
una  quantità  proporzionata  all’età  loro  ^ con  mignatte  applicate  die- 
tro gli  orecchi  e su  la  nuca;  ed  in  caso  di  convulsioni,  atteso  la  gran 
sensibilità  dei  bambini  , si  ricorra  a piccole  dosi  di  oppio.  Altri  an- 
tiflogistici prescriver  si  può  in  questa  febbre,  e somministrare  agl’in- 
fermi in  poca  dose  ma  tanto  più  spesso  qualche  bevanda  di  essimele 
succo  di  cedro  e nitro  misti  assieme. 

Quando  vi  è costipazione  di  ventre  , giovano  leggieri  purganti  , 
come  pure  clisteri  emollienti  ed  ant  «flogistici  ; e quando  vi  sono  sa- 
burre  addominali  ($.  340)  , è ben  indicato  in  molli  il  siero  di  latte 
cui  s’  immischia  della  polpa  di  tamarindi.  Non  è bene  però  in  que- 
sta specie  di  vaiuolo  provocare  senza  ragione  la  diarrea  , e divertire 
così  contro  gl’  intestini  le  forze  della  vita  dirette  verso  la  cute  : ma 
quando  la  malattia  è mite  semplice  e non  gastrico-infiammatoria  , 
basta  lavare  giornalmente  il  retto  con  qualche  cl iste» e.  La  diarrea 
che  in  tale  stadio  suol  manifestarsi  nei  bambini,  non  dev’essere  arre- 
stata ; a meno  che  però  per  esser  eccessiva  non  esaurisca  le  forze  : 
nel  qual  caso  è pure  ben  utile  l’oppio  in  emulsione  arabica  (N.  NV), 
il  latte  vaccino  mescolato  con  infuso  di  radice  del  petrosemolo. 

1 pediluvii  , ed  i fomenti  moliitivi  su  gli  estremi  inferiori  in 
questo  stadio  sono  da  taluni  insigni  medici  lodati  , proscritti  da  altri. 
Pretendono  i primi  doveisi  con  lai  mezzo  ammollire  la  cute  nel  si- 
to il  più  lontano  dalla  faccia  onde  rivellere  verso  i piedi  1’  impeto 
del  sangue,  ed  invitare  in  questo  maggior  numero  di  vaiuoli  : dico- 
no gli  altri  avere  osservalo  , che  i vaiuoli  per  proprio  genio  difficile 
mente  sviluppano  nelle  parli  umidite.  Vero  si  è che  la  faccia  e le 
mani  assuefatte  dalia  nascita  all’  aria  fredda  , più  che  le  altre  parti 
vanno  occupate  da  vaiuoli  : ma  se  il  freddo  moderato  ^ e qualche 
renitenza  della  cute  sembri  che  possa  favorire  piuttosto  che  arrestare 
l’eruzione  dei  vaiuoli,  tentar  si  potrebbe,  con  fomentare  alcune  par- 
ti , di  allontanar  da  queste  l’esplosione  dei  vaiuoli  piuttosto,  che 
d’  invitarvela  a rilievo  delle  altre  parti,  l’a  se  così  andasse  Ja  cosa^ 
negli  adulti  il  vaiuolo  sarebbe  pericoloso  per  altre  cagioni  piuttosto, 
che  per  la  maggior  densità  della  cute  , come  abbiam  sospettato  ($. 
335.)  ; e perciò  riputar  si  dovrebbe  nulla  1’  efficacia  dei  bagni  tiepi- 
di da  noi  proposti  a disporre  la  tenace  cute  degli  adulti.  A dirimere 
tal  controversia  si  richiede  una  somma  penetrazione  dei  Medici  : ’ ef- 
fetto dei  pediluvii  anche  in  altre  diverse  malattie  è tale  , che  luna 
osservazione  sicura  dell’  utilità  del  fresco  nel  vaiuolo  infiammatorio 
non  debb’esser  posposta  ad  un  vantaggio  incerto  della  rivulsione.  Con- 
fessiamo per  tanto  che  noi  non  possiamo  sempre  e totalmente  rinun- 
ziare ad  un  rimedio  tanto  efficace  negli  esantemi,,  come  ci  si  prestano 
ì bagni  sotto  certe  condizioni  ; atteso  elle  in  tali  sperimenti  vi  è am- 
biguità : e sebbene  vogliam  credere  che  sono  questi  rare  volle  indica- 
ti nel  vaiuolo  collegato  a febbre  infiammatoria  ; vi  è caso  però  in  cui 
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la  ragione  e la  sperienza  autenticano  Fuso  di  fomenli  e di  bagno  tie- 
pido ; il  vainolo  non  sempre  dichiaiasi  maligno  in  un  clima  ed  in 
un5  atmosfera  ancor  sempre  carica  di  umido  e fertile  di  piove;  e nel- 
la lingua  e nella  cavità  della  bocca  perennemente  inumidite  non  af- 
fluiscono perciò  i vainoli  in  minor  numero  che  in  altre  parti  aridile 
dei  corpo. 

In  questo  stadio  si  è da  altri  sperato  da  rubefacienti  e da  ve- 
scicatorii  applicati  alle  sure  maggior  vantaggio  , che  noi  non  osiamo 
prometterci  nel  vaiuolo  infiammatorio  da  tal  rimedio  irritante  , e 
dalla  incerta  operazione  della  avulsione. 

li  'vomito  eccessivo  che  potrà  comparire  in  questo  stadio  del  va- 
iuolo infiammatorio  e dipendente  dalia  specifica  irritazione  del  con- 
tagio vaiuoloso  , non  già  dalle  saburre  , negli  adulti  e sanguigni  de- 
v'esser  calmato  con  salasso:  e se  può  esser  escluso  queslo  , sono  in- 
dicate pozioni  saline,  clisteri  , fomenti  emollienti  ed  anodini  da  so- 
vrapporsi all’epigastrio  , e finanche  oppio. 

èlle  convulsioni  conviene  opporre  rimedii  adatti  alle  diverse  ca- 
gioni dalle  quali  son  quelle  provocate  ; e talvolta  non  ve  n’  è biso- 
gno. IL  dolore  delle  fauci  si  va  a mitigare  con  sorbizioni  epicratiche 
di  emulsioni  mucilaginose  , di  cose  umettanti , con  cataplasmi  emol- 
lienti , con  mignatte  ; o se  la  condizione  e la  presenza  della  febbre 
il  ricbiegga  , si  deve,  eseguire  il  salasso  , e mettere  in  pratica  quegli 
alti!  mezzi  che  abbiamo  progettato  nella  cura  della  cinanche  (§.  178.}. 
Quel  dolore  in  molti  svanisce  spontaneamente  , dopo  esser  seguiva 
l’eruzione  dei  vainoli.  Gli  altri  sintomi  di  questo  stadio,  debbono 
esser  trattali  a norma  della  cagione  e della  natura  della  febbre.  Se 
sopravvenga  emorragia  dalle  narici  , non  si  deve  sopprimerla;  a me- 
no che  non  estenui  le  forze  deli’  infermo. 

Dopo  compita  l’espulsione  dei  vaiuoli  alla  cute,  se  non  vanno 
a scader  la  febbre  ed  i più  gravi  sintomi  di  essa  ($.  53i.),  ma  si 
manifestino  i fenomeni  della  febbre  infiammatoria  , o di  qualche  in- 
fiammazione locale,  è allora  indicato  il  salasso  da  ripetersi  in  ragio- 
ne delle  forze  deìF  infermo  e della  intensità  dei  sintomi  . in  questo 
stadio  non  meno  che  nel  primo,  unitamente  a rimedii  ami-flogistici , 
a clisteri,  ec.  In  tal  modo  si  limita  il  numero  e si  migliora  la  con- 
dizione delle  pustole  vaiuolose  anche  del  volto*  In  tali  circostanze 
convien  di  nuovo  ammettere  un  ambiente  fresco  , e dare  al  paziente 
la  situazione  eretta  del  tronco  fuori  di  letto.  Eccettuato  il  caso  in 
cui  la  malattia  è complicata  (§§  3 40.  341.)^  non  sono  indicate  mai 
le  medicine  che  sciolgono  troppo  il  ventre  ; ma  basteranno  giorna- 
lieri clistei  lassativi.  Se  la  forte  irritazione  cutanea  aggiugneià  ai 
sintomi  inflammatorii  anche  i nervosi,  l’inquietudine,  le  veglie  \ 
allora  dopo  avere  alquanto  scaricato  il  sistema  vascolare  col  salasso, 
con  sanguisughe,  e specialmente  nel  vaiuolo  confluente  benché  infiam- 
matorio, ricorrasi  a giuste  dosi  di  oppio,  senza  trascurare  qualche  mo- 
derata evacuazione  di  ventre  col  mezzo  di  clisteri.  Non  approviamo 
F applicazione  di  vescicatorii  in  questo  stadio,  per  le  addotte  ragioni. 
Giovano  benissimo  le  bevande  subacide  , non  copiose  da  gravare  lo 
stomaco  , ma  spesso  ripetute.  S am  di  avviso  che  almeno  ìq  questo 
stadio  neppur  convengano  gli  acidi  minerali. 

Nello  stadio  pericoloso  della  suppurazione  dei  vaiuoli  , deve  il 
medico  esser  troppo  attento  su  ciascuna  circostanza  , ed  incominciar 


presto  la  cura»  Qui  devesi  aver  conto  delie  forze  della  vita  , senza 
delle  quali  specialmente  i numerosi  ascessolim  giugner  non  potranno 
a maturità.  Se  poi  la  febbre  sia  troppo  violenta  , e si  sentano  pìeui 
duri  e vibranti  i polsi  , ( i quali  per  altro  sembrar  possono  ben  pic- 
cioli a ragione  dell3  enfiagione  del  corpo)  , o se  vi  siano  sintomi  cTin- 
iìammazione  locale  nelle  fauci  , nel  cerebro  , nei  polmoni  , o in  al- 
tri visceri  ; allora  senza  alcuna  dilazione  si  ricorra  ai  salasso,  e con- 
vien  ripeterlo  secondo  la  violenza  dei  sintomi.  Quando  le  pustole  nu- 
merose e turgide  di  maturo  e giallastro  pus  accrescano  la  tensione  ; 
per  moderar  questa  , per  ovviare  alla  erosione  della  cute  -sottoposta  j 
e per  prevertire  i pericoli  del  riassorbimento  del  pus,  noi  siam  soli- 
ti , contro  Tavviso  di  altri,  di  aprire  sovente  P apice  dei  vainoli  , 
ed  astergerne  la  materia  che  n'  esce  , eoo  latte  ed  acqua  tiepida.  So- 
glia m covrire  con  fomenti  moliitivi  le  dure  irritanti  croste  che  forse 
possono  forrnarvisi  dei  vaiuoli  ; ma  non  ci  avvalghiamo  con  troppa 
fiducia  , come  altri  fanno,  di  unguenti  preparati  con  grasso,  nel  trat- 
tamento dei  vaiuoli  impiagati  , con  intenzione  di  prevenirne  le  orride 
cicatrici  ; ma  otteniamo  dall5  arte  più  sicuro  e costante  vantaggio  se 
si  asterga  le  piaghe  con  latte  ed  acqua  tiepida. 

Per  sedare  i tumulti  io  questo  stadio  non  basta  alle  volte  il  sa- 
lasso , poiché  una  eccessiva  irritazione  dei  numerosi  ascessolini  su  la 
cute  suol  provocare  inquietudini  , dolori,  ed  aumentare  continuamen- 
te le  veglie  e gP  incomodi  ; quali  sconcerti  non  si  saprà  calmarli  , 
che  col  divino  rimedio  dell’  oppio.  E perciò  in  tale  stato  di  cose  , 
in  cui  sogliono  pericolare  non  pochi  al  nono  ali’  undecimo  giorno  o 
più  tardi  in  mezzo  a spasmi  convulsioni  ed  altri  sintomi  dipendenti 
da  queste  , quasi  P unico  rimedio  è P oppio  dato  in  gran  dosi  .*  que- 
sto , sebben  gii  s’  imputi  P aumento  dei  sudori  e delia  febbre  , e 1* 
attrasso  della  salivazione  e delle  evacuazioni  ventrali  , nel  caso  il  più 
urgente  e dispeialo  costituisce  P ancora  sacra  dei  medici  ; e sommini- 
strato specialmente  la  notte,  o bene  spesso  per  replicati  clisteri.,  ha 
strappalo  molti  infermi  dalle  fauci  delia  morte. 

Quando  incominciano  i vainoli  a coprirsi  di  croste,  e restando 
il  ventre  forse  stitichito  per  P uso  dell5  oppio  , si  ritrae  molto  utile 
da  leggieri  evacuanti  9 come  dalla  polpa  di  tamarindi  f dalla  manna 
disciolta  in  siero  di  latte  , o da  rifratte  dosi  di  tartaro  emetico  , • 
prese  in  bevande  saline.  Se  la  malattia  è mite  , o manifestasi  qual- 
che debolezza  generale  , gli  anzidelli  rimedii  non  sono  indicati  : se 
la  violenza  del  male  provoca  diarrea  profusa  che  suole  abbattere  le 
forze,  convien  frenarla  con  oppiati  , o con  latte:  ma  quando  la  feb- 
bre suppuratoria  è gagliarda  e si  può  pur  troppo  temerne  infausta 
metastasi  , purganti  e miti  diuretici  ne  porgono  efficace  rimedio  con- 
fermato dalla  sperienza  ; e son  questi  molto  più  indicati  qualor  ve- 
desi  negli  adulti  soppressa  la  salivazione  , e se  sotto  P aumento  del- 
la febbre  va  cessando  il  tremolio  della  faccia  e delle  mani. 

Lorchè  la  salivazione  soppressa  , o P accumolo  di  moccio  tena- 
ce nelle  fauci  minaccia  P ingorgamento  di  queste  , lo  stento  della  de- 
glutizione , o forse  ancor  la  soffoga zione;  allora  se  queste  affezioni  di- 
pendono dalla  infiammazione  , è bene  di  far  salassare  , applicar  mi- 
gnatte al  collo  , e finalmente  un  vescicatorio  sotto  al  mento.  Se  tali 
pericoli  siano  promossi  dalla  tenacità  della  pituita  raccolta  nella 
gola  ; allora  , dopo  avere  iniettato  nelle  fauci  e nelle  narici  in- 
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fuso  di  sambuco  o di  salvia  misto  con  essimele  , e dono  aver  fatto 
precedere  qualche  collutorio  risolvente  della  pituita,  somministrai. si 
con  utilità  rii ra  1 te  dosi  di  Kermes  minerale,  o di  tartaro  emetico  ; 
oppur  la  bevanda  o la  polvere  emetica  (N.  IV.  V.  Lib.  I.),  se  il 
solo  indugio  minaccia  pericoli. 

Ma  talvolta  nel  tempo  della  suppurazione  dei  vaiuoli  la  febbre 
che  sinora  mostrassi  infiammatoria , degenera  in  altra,  o si  complica 
alla  nervosa-,  in  questo  caso,  qualora  per  altro  non  sia  molto  depres- 
sa 1’  irritabilità  nervosa  valgono  molto  gli  acidi  e principalmente 
gli  acidi  minerali  (IN.  XXXVI.)  addolcili  con  qualche  sciroppo  , e 
con  moli’ acqua  allungali.  Quando  si  ravvisa  gran  tendenza  a trali- 
gnare in  febbre  nervosa  , convengono  i rimedi!  che  saranno  più  in- 
nanzi riportati  (§.  342.):  puossi  ad  altri  preferire  la  china;  la  qua- 
le però  suol  nuocere  , se  la  malattia  è d’indole  infiammatoria. 

Riguardo  alle  palpebre  sovente  chiuse  in  questo  stadio  possiamo 
lasciarne  la  cura  alla  natura  se  non  vi  è più  dolore  ne  eccessivo  ar- 
dore negli  occhi:  ma  in  quest’ultimo  caso  gioverà  fomentare  gli  oc- 
chi con  decotto  di  malva  , e con  latte  tiepido  ; e separando  a poco 
a poco  e dolcemente  le  palpebre,  instillarvi  poche  gocce  di  tale  de- 
cotto , o di  latte  tiep  do  , o di  latte  materno,  o iniettarveli  con  sot- 
tilissimo sifone  e dilavare  così  le  lagrime  irritanti. 

Ma  in  questo  stadio  non  gioverà  nessun  rimedio,  se  si  mancherà 
di  regolar  bene  e con  somma  scrupolosità  l’ambiente,  e tutto  ciò 
che  riguarda  il  trattamento  dell’  infermo.  Chepperò  fa  d’  uopo  mu- 
tar sovente  i panni-lini  , e rinnovar  1’  aria  con  aprire  le  finestre  : e 
sebbene  non  si  possa  senza  rischio  esporre  l’ammalato  a tal  corrente 
di  aria  fresca  ; conviene  però  allontanarlo  da  ogni  calore  e se  lo 
permettano  le  forze  , si  deve  farlo  star  eretto  ed  in  mezzo  ad  aria 
fresca  bensì  ma  non  fredda.  Bisogna  ancora  mettere  a partito  il  va- 
pore di  aceto  nella  camera  , e lutto  ciò  che  può  opporsi  alia  corru- 
zione dell’aria. 

Le  metastasi  che  possono  avvenire  in  questo  stadio  , dopo  aver 
procurato  d3  indagarne  e com'gerne  la  cagione  , debbono  esser  tratta- 
le col  metodo  già  prescritto  per  le  altre  specie  degli  esantemi  dalla 
cute  retropulsi  ai  visceri  ($$.  290.  326.)  , e secondo  la  diveisilà  del- 
la malattia  prodotta  dalla  metastasi.  Questi  depositi  metastatici  che 
determinati  nelle  parti  esterne,  sono  accessibili  ai  coltello  , debbo- 
no ess°r  prestamente  tirali  a maturazione  con  cataplasmi , e poi  aper- 
ti prima  che  giungano  a corrodere  le  parti  vicine.  (54) 

340.  la  febbre  compagna  dei  vaiuolo  dichiarasi  di  gastri- 
ca natura  ($$.  100.  333  ) , lo  che  desumer  si  può  meno  dagli  equi- 
voci sintomi  del  vaiuolo  , che  dal  genio  della  malattia  epidemica  ^ 
dallo  stalo  dell’infermo  prima  della  malattia  , dalla  storia  di  altri 
soggetti  già  convalescenti  da  questa  malattia  stessa  ; converrà  allora 
praticare  il  metodo  proprio  a curare  tal  febbre  (§.  log.),  fino  a die 
siasi  semplificata  la  malattia  primaria.  Perciò  si  deve  o fin  dal  prin- 
cipio del  vaiuolo  apprestare  un  emetico  , ma  con  riserbalezza  , ed  in 
dose  moderata  , a conto  del  materiale  irritativo  nello  stomaco  ; ov- 
vero se  tal  materiale  sembri  alquanto  tenace  e non  così  facile  a ri- 
gettarsi prontamente  , si  diiì’tiisca  di  dare  l’emetico  sino  al  terzo 
giorno  della  invasione  dopo  aver  premesso  Paso  delle  polveri  (N. 
II.)  e dei  decotto  (N,  I.)  risolventi.  Qui  merita  esser  preterita  la  so- 
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lozione  emetica  (N.  IV.)  ; ia  quale  suole  anche  promuovere  il  Deces- 
so ; ed  in  quasi  tutto  iL  corso  della  malattia  gioverà  somministrar 
qjella  soluzione  medesima  diluita  con  moli' acqua,,  o la  pozione  sa- 
lina con  rifratte  dosi  di  tartaro  emetico,  come  pure  siero  di  latte 
preparato  con  tamarindi.  Così  quasi  in  ogni  stadio  del  vainolo  com- 
plicato con  febbre  gastrica  sembrano  indicati  evacuanti  e quindi  re- 
plicati emetici  , 1’  uso  de’quali  suole  aver  promosso  buonissimi  tffet- 
ti.  Si  vuole  peto  che  nella  pratica  di  tal  metodo  bisogna  avere  qual- 
che riguardo  ali’  esantema  stesso  ; poiché  sotto  di  questo  una  evacua- 
zione un  poco  avanzata  suol  provocare,  più  che  nella  gastrica  sem- 
plice , maggiori  incommodi  e pericoli.  Laonde  dopo  aver  fatto  con 
1’  emetico  evacuare  per  vomito  il  fomite  saburrale  , o per  secesso  con 
sali  medii  o con  la  pozione  lassativa  aoti-flogislìca  (N.  XXL);  si  suol 
trarre  mollissimo  utile  in  questa  malattia  da  ribalte  dosi  di  tartaro 
emetico  con  qualche  pozione  salina  , da  siero  di  latte  tamarindato 
concesso  per  ordinaria  bevanda,  e dalLuso  frequente  di  clisteri.  Sva- 
niti i sintomi  gastrici  , fa  d’uopo  accuratamente  trattare  le  conseguen- 
ze residue  della  malattia  ; avendone  però  special  conto  se  questa  sia 
stata  complicata  (§§.  m.  112.  341.).  (55) 

§ 341.  Da  quanto  sì  è sposto  ($§.  32g.  334.  340.)  si  deduce 
chiaiamenle  , che  il  vaiuolo  per  lo  più  non  è semplice  , ma  bensì 
complicato  ; e che  più  spesso  collegar  si  suole  con  la  febbre  infatti- 
matorio-gastrica  (§.  112.)  ; ed  in  peggiore  stalo  va  a collegarsi  con 
la  gastrico-nervosa  òg.  io3)  , o con  la  infiammatorio-nervosa 
($*  90  )-  Adibiamo  fatto  avvertire  che  non  rare  voile  il  vaiuolo  com- 
plicasi con  affezioni  catarrali  e reumatiche  o con  altre  malattie,  o 
cospira  con  altre  cagioni  morbose  : come  non  mancano  esempli  di 
febbri  intermittenti  combinate  al  vaiuolo.  Quello  che  resta  a farsi  in 
tante  mutazioni  di  questa  stessa  malattia,  dedurre  si  deve  e da  aitii 
Capitoli  di  quest’Opera  stessa  e molto  più  da  quanto  è stato  detto 
a conto  delle  complicazioni  delle  febbri  (§§.  g5.96.111.  112.).  (56) 
§.  342.  Se  il  vaiuolo  è predominato  da  febbre  nervosa  ($.  332), 
onde  crescono  i pericoli  del  male  incipiente  ancora  , o già  innoltralo 
(§.  33g.)  ; conviene  allora  adottare  il  metodo  proprio  a ciascuna  leb- 
bre ($$.  94.  g5.  96.  111.),  in  ragione  che  questa  sarà  semplice  ($$. 
87.  ÒÒ.  91*)  , oppur  complicata  ($$.  89.  90.).  In  una  febbre  la  più 
semplice  benché  nervosa  collegata  al  vaiuolo  non  si  ptocurerà  dissi- 
pare il  contagio  vaiuoloso  per  mezzo  di  sudori  , come  si  può  alle 
volte  in  altre  affezioni  contagiose  ($.  94.)  ; ma  giova  ciò  che  abbia- 
mo progettato  pel  vaiuolo  accompagnato  da  febbre  infiammatoria  9 
o da  gaslrico-injìammcitoria  , ed  il  metodo  antiflogistico  , e l’ambi- 
ente fresco  : però  questi  mezzi  quando  sono  impiegati  essendovi  gran 
prostrazione  di  forze  nel  vaiuolo  maligno,  siano  discrete,  anomale  , 
o confluenti  le  pustole  possono  danneggiar  molto  l’infermo  ; a me- 
no che  peiò  nel  principio  siavi  complicazione  di  febbre  infiammato- 
ria , o gastrica . L'  ambiente  dev’  essere  sempre  puro  , ma  non  sem- 
pre egualmente  caldo:  poiché  se  in  un  infermo  non  troppo  caloroso, 
ma  debole  languido  abbrividato  e tremante  si  volesse  estinguere  quel 
grado  di  calore,  che  basi’ appena  per  1J  eruzione  dei  vainoli  ; e per 
la  maturazione  degli  ascessohni  , sarebbe  lo  stesso  che  privarlo  del 
sostegno  della  vita. 

Alle  volte  D esantema  non  pare  d’indole  tanto  maligna;  ma 
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sotto  i sintomi  di  febbre  lenta  nervosa  (§§.  91.  332.),  in  soggetti 
pigri,  o estenuati  da  inedia,  da  emorragie,  o forse  da  altre  evacua- 
zioni , torpidi  , e flemmatici  , talvolta  si  veggono  mancar  le  forze 
nella  espulsione  e nella  maturazione  dei  vaiuoli  ; e tanto  il  primo 
stadio  che  i seguenti  lentamente  si  compiono  , e quasi  senza  febbre  e 
senza  sete  ; ma  compariscono  gravissimi  sebbene  non  terribili  sintomi 
dipendenti  dall3  azione  pertinace  del  contagio  su  le  parti  interne.  In 
tali  circostanze  sono  indicati  in  generale  rimedii  eccitanti,,  ed  in  det- 
taglio aria  alquanto  calda  e pura  , brodi  di  carne,  vino;  bagni  tie- 
pidi , vescicatorii  ; rubefacienti;  china  , cinnamomo,  radici  di  con- 
traierva  ^ di  serpentari  virginiana  , e cose  simili. 

Alcune  volte  in  fanciulli  timidi  delicati  ed  assai  sensibili,  in  te- 
nere e vereconde  donzelle  è pigra  T eruzione  dei  vaiuoli  ; i quali  af- 
facciandosi alla  cute  par  che  vogliano  restarvi  senza  punto  innalzar- 
vi , e senza  che  dalla  eruzione  vada  a calmarsi  la  febbre  ed  i so- 
liti sintomi  ; e quindi  i pazienti  van  dimenandosi  per  lo  letto  amba- 
sciasi , abbattuti  di  forze  , e disturbati  di  spirito.  Anche  in  tal  caso 
le  generose  quantità  di  vino  , il  volto  tranquillo  dei  Medici  , 1' ap- 
plicazione di  vescicatorii  con  cantaridi  influir  sogliono  benissimo  a dis- 
sipare in  breve  tempo  l’apparato  maligno  della  malattia  ^ ed  a ri- 
durla alla  ordinaria  forma. 

Qualora  nella  invasione  o nella  eruzione  dei  vaiuoli  si  dichia- 
rino fenomeni  di  gran  debolezza  , o tutt’  i sintomi  della  febbre  ner- 
vosa o versatile  ($.  87.)  o stupida  ($.  88.)  ; allora  rinunziandosi 
alla  indicazione  di  trarre  sangue  , e di  provocare  copiose  evacuazioni 
alvine  , devesi  tosto  ricorrere  a quei  mezzi  che  valgono  a rianimare 
la  cadente  macchina  , ed  a promuovere  l’espulsione  e la  maturazio- 
ne del  contagio  infesto  ascoso  nei  visceri.  Ma  ricordiamoci  della  già 
più  volte  enunziata  dottrina  della  fallacia  dei  segni  ! e bisogna  es- 
sere pur  troppo  avvertiti  a non  istimare  vera  ma  piuttosto  apparen- 
te la  debolezza  prodotta  da  congestione  di  materiali  corrotti  o di  ver- 
mi dell’addome,  o finanche  da  sovrabbondanza  di  sangue:  nel  qual 
caso  di  oppressione  piuttosto  , che  di  depressione  della  potenza  vita- 
le , i rimedii  eccitanti  aumentar  possono  il  pericolo. 

Riconosciuta  già  la  costruzione  della  epidemia  dominante  , delle 
cagioni  precedenti  , e del  soggetto  , appena  compariscono  i sintomi  di 
quella  febbre  perniciosa  (§§.  87.  88.  332.)  , facciamo  colcare  l’ in- 
fermo , in  ambiente  puro  ma  non  freddo  : così  impediamo  efficace- 
mente i gravi  sconcerti  che  derivar  potrebbero  dal  ricevuto  contagio, 
ed  appoggiamo  la  riazione  del  languido  principio  vitale.  Quindi  con 
frizioni  e con  fomenta  calde  tanto  secche  quanto  con  vino  aromatico 
praticate  sopra  gli  estremi  impedir  possiamo  il  raffreddamento  di  que- 
sti , e prevenire  le  future  lipotimie  eoo  bevande  tiepide  ed  ammor- 
tizzate , con  replicate  dosi  di  vino  generoso,  e di  alcali  volatile  ^ o 
di  etere  vitriolico  misti  in  acqua  di  cannella.  Il  vomito  impetuoso  , 
io  spasmo  dello  stomaco  e dei  lombi  , e la  diarrea  profusa  vanno  a 
calmarsi  con  clisteri  e col  metodo  già  proposto  ($.  33g.).  Se  vi  so- 
no tremori  , sussulti  di  tendini  e vere  premature  e Irequenti  con- 
vulsioni specialmente  nei  bambini,  sintomi  in  tali  circostanze  infau- 
sti , conviene  per  avviso  del  sullodato  esperto  Medico  somministrare 
ogni  due  ore  fiori  di  zinco  sino  a due  granelli  ai  bambini  di  tre  an- 
ni, a quei  di  entro  dieci  anni  fino  a quattro  granelli;  si  può  benan- 
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che  fare  uso  di  oppio  in  caso  di  forti  convulsioni  ; e di  màschio 
quando  il  polso  è piccolo  , ma  duro  ed  ineguale  , e quando  vedesi 
il  tremore  e ’l  sussulto  dei  tendini. 

Se  campeggiano  la  debolezza  e lo  stupore  dei  sensi  piuttosto  , 
che  ^affezione  e lo  sconcerto  eccessivo  del  sistema  dei  nervi,  passia- 
mo all’uso  di  corteccia  peruana  per  bocca,  o per  clisteri  nei  bam- 
bini renitenti.  Sogliono  giovar  egualmente  e l’applicazione  di  vescica- 
ioni e di  senapismi  , e 1’  uso  di  canfora  e di  vino. 

Delle  volte  in  tali  circostanze  o assai  presto  o assai  tardi  si  giu- 
gne  al  secondo  stadio  della  malattia:  in  questo  ancora  dall’  indole 
della  febbre  dipendono  le  indicazioni.  Val  dire  , se  per  la  debolezza 
delia  vita  i vainoli  e quasi  nella  cute  sepolti,  si  affacciano  appena  , 
ed  hanno  aspetto  livido  o cenericcio  , allora  a generose  dosi  di  china 
aggiungasi  radice  di  serpentari  virginiana  , o canfora  ; e generosa 
quantità  di  vino  accordar  si  deve  a coloro  che  vi  sono  avvezzati. 
Talvolta  è molto  utile  semplice  infuso  o carica  tintura  di  zafferano. 
Se  lo  sviluppo  dei  vaiuoli  viene  ritardato  da  eccessiva  tensione  del- 
la cute,  si  ricorra  alla  polvere  di  JDower  , ai  fiori  di  zinco , all'op- 
pio stesso.  Se  la  diarrea  concorre  ad  accrescere  la  debolezza  in  que- 
sto stadio  , vi  accorriamo  con  emulsione  arabica  cui  si  mescoli  oppio, 

0 con  radice  colombo  , o cori  latte  tiepido. 

Il  latte  per  altro  è molto  commendevole,  non  nel  solo  caso  di 
diarrea  , per  favorire  il  regolare  sviluppo  dei  vaiuoli  : poiché  sono 
già  molti  anni  da  che  vidi  con  1’  uso  di  questo  , consigliato  da  una 
vecchia  , salvare  da  morte  un  nobile  fanciullo  ; il  quale  per  avere 

1 vaiuoli  improvvidamente  appassiti  , e preso  un  funesto  colorito,  era 
presso  a cessar  di  vìvere  , e dai  Medici  disperato. 

Quando  la  maturazione  è così  lenta  , si  prepara  icore  piuttosto  • 
che  buon  pus  nei  vaiuoli  , siano  essi  discreti  , vescicolosi,  irregolaii, 
siano  spezialmente  confluenti  ed  accompagnati  da  febbre  nervosa  ; a 
l’influenza  di  questa  finalmente  ($.  33i.)  dà  incentivo,  o continuità 
piuttosto  ed  aumento  a quella  febbre  suppuratoria  cotanto  micidiale. 
Sicché  in  tal  caso,  se  sviluppasi  eccessivo  accaloramelo , convien 
prescrivere  acido  vitriolico  o in  bevanda  ordinaria  ($.  33g.)  , o uni- 
to a china  ; quando  poi  fosse  contr’  indicato  quest’  acido  per  grave 
debolezza  della  forza  vitale.,  devesi  prodigameute  somminisi rare  chi 
na  con  canfora.,  o come  altri  vogliono  con  arnica.  Sono  ancor  qui 
lodati  i fiori  di  zinco  ; che  noi  non  abbiamo  avuto  occasione  di  ci- 
mentare ancora  in  tale  malattia.  Anche  in  questo  caso  la  sperienza 
ha  ratificato  sovente  1’ utilità  dell’oppio;  e sotto  l’uso  prudente  di 
questo  e 1’  uso  continuato  di  china,  i vaiuoli  , già  in  un  subito  av- 
vizziti e nerognoli,  assumono  buon  aspetto,  e scompariscono  all’istan- 
te i sintomi  insidiosi  forse  oriundi  dalla  irritazione  dei  nervi.  Non 
disconviene  in  tale  stadio  applicare  vescicatorii  alla  cute  , tutto  che 
di  pustole  seminata  ; e talvolta  l’azione  di  questi  ha  felicemente  fat- 
to cessar  la  diarrea  profusa  e sintomatica.  Il  buon  successo  ha  rati- 
ficato 1’  efficacia  della  canfora  puranche  usata  a larga  mano  esterna- 
mente applicata  su  i vaiuoli  in  linimento  (N.  XXXVII.),  o in  esa- 
lazione ricevuta  in  panni-lini. 

La  salivazione  difficile  e le  affezioni  della  gola  in  questa  malat- 
tia si  curano  col  metodo  per  altri  casi  prescritto  ($•  339  ) 1,1  1:ile 
stadio  pericoloso  del  male  cedono  1 emori  agie  sovente  alla  etiina  ; e 
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se  non  vi  è gran  debolezza  , cedono  ali’  acido  vilriolico  j,  e finanche 
ali’  allume. 

Se  compariscono  su  la  cute  segni  di  cancrena  , si  deve  prevenir- 
la con  china  nel  modo  già  dello.  Quando  la  cancrene  è annunziala 
la  o accompagnata  da  forte  dolore  su  la  parte  , convien  i’  oppio  , 
che  si  può  dare  anche  unito  a moschio  ($.  i36). 

Si  è osservalo  che  ai  fanciulli  minacciati  nella  vita  in  questo 
stadio  per  infarcimento  delle  glandole  linfatiche,  si  è giovato  coi  H- 
medii  anzidelli  non  solo  , ma  puranche  con  unguento  di  mercurio 
in  quantità  di  un  pisello  , fregato  per  tre  o quattro  giorni  , senza 
seguirne  la  salivazione. 

In  ogni  specie  di  vaiuoìo  , le  pustole  che  alle  piante  dei  piedi 
son  surte  quasi  di  natura  carnosa,  non  posson  cedere  e dilatarsi  per 
lo  pus  già  formato  , sogliono  perciò  in  questo  stadio  provocare  fieri 
dolori  , veglie  notturne  , e convulsioni.  In  tal  caso  i cataplasmi  di 
pane  e latte  , il  vapore  tiepido  , e 1’  apertura  che  si  fa  opportuna- 
mente degli  ascessolmi  , vanno  a sedare  quei  tormentosi  sintomi. 

Se  il  vaiuolo  si  vede  collegato  con  la  febbre  intermittente  legit - 
tima\  allora  inqualche  specie  di  quello,,  si  ritrae  vantaggio  dalla  chi- 
na; a meno  che  questa  non  sia  contr’  indicata  dalla  troppo  evidente 
remittenza  della  febbre  vaiuolosa. 

Ma  quando  l’opera  di  tal  maligna  suppurazione  va  così  lenta  , 
V esiccazione  delle  pustole  procede  nel  modo  suddetto  ($.  332.)  , e 
non  garenlisce  dal  pericolo  gl7  infermi  (§§•  33i.  332.).  La  massima 
importanza  della  cura  perciò  è di  promuover  la  separazione  delle  cro- 
ste; e perciò  oltre  agi’mdicali  fomenti  ($.  33q  ),  giovano  ancora  be- 
nissimo i bagni  tiepidi  di  latte  e di  acqua. 

Dobbiamo  procurare  col  taglio  o con  caustici  evacuare  al  piu  pre- 
sto la  materia  purulenta  forse  accumolata  sotto  la  cute,  e molto  piu 
sollecitamente  s’è  vicina  agli  ossi,  alle  articolazioni,  ai  vasi  grandi  , 
ed  ai  yisceri;  e c’impegnamo  di  migliorar  la  suppurazione,  promove- 
re la  secrezione  spezialmente  delle  orine,  ed  allontanare  i pericoli  del- 
la febbre  lenta  e di  qualche  infausta  metastasi  mercè  1’  uso  continuo 
di  china,, 

343  Ma  non  sempre  nè  in  ogni  varietà  di  vaiuolo  si  può  con 
simili  rimedii  ottenere  gli  stessi  beuefìzii:  e nella  convalescenza  si  de- 
ve impiegar  metodo  diverso  secondo  la  differenza  della  febbre  prece- 
dente e dei  morbosi  effetti  di  questa,  per  riacquistar  la  salute.  Poiché 
non  sono  indicati  dopo  estinta  la  malattia  vaiuolosa.,  benché  general- 
mente commendati,  i purganti  che  sogliono  riuscir  nocivi  nella  grave 
debolezza:  ma  conviene  un  moderato  salasso  ripetuto  secondo  il  biso- 
gno, e l’uso  continuato  di  a r» ti-flogistici^  quando  l’infermo  è consuma- 
to da  residua  febbre,  lenta  bensì  d’indole  infiammatoria:  convengono 
ripetuti  lassativi,  se  forse  la  febbre  gastrica  ha  complicato  la  malat- 
tia vaiuolosa,  e tuttavia  ne  proseguono  1 segni;  ose  sostenendosi  tut- 
tavia le  foize,  par  che  si  possa  promuovere  per  l’ano,  quasi  per  crise 
artific  iale  , l’evacuazione  dei  residui  della  malattia  : oppure  convien 
l’uso  di  china,  con  latte  e moderati  cibi  nudritivi,  se  vi  è grave  de- 
bolezza: e se  si  manifesta  una  tendenza  diocculia  acrimonia  alle  me- 
tastasi, convengono  limedii  diapnoici  ed  antimoniali  od  ambe  mercu* 
riali,  talvolta  da  unirsi  con  oppio;  decotto  di  salsapariglia,  di  guaia- 
co,  con  latte,  ec.  e principalmente  bagni  vescicanti,  0 setoni.  ^ W- 


t’iconyalescemi  per  nitro  giovano  l’aria  para  « campestre,  il  con'or- 
rrgli  amici,  lungo  npo,o  della  mente  dalle  cute  domestiche  cali 
esercizi!  del  corpo  corrispondente  alle  forze.  (58)  ^ 8 1 

§■  34.4.  /mie, -ilo  dei  vainolo  naturale.  Per  Sfuggire  tante  cala- 
1 mita  su  descritte  gli  uomini,  oltre  agli  enumerati  tentativi  IR  327) 
si  videro  ridotti  a cedere  a questa  peste,  ed  a sagrificare  a q^taspe- 
,ie  di  ie  ione  per  renderselo  men  feroce.  Perciò  i popoli  osservando 
es,ei  ciascuno  per  cruda  necessità  esposto  benché  una  sola  volta  in  vi- 
li1’ ai  vaiuoli,  e questi  alle  volle  esser  benigni,  altre  volte  però  raa- 
ignissi mi;  molto  prima  di  conoscere  il  benefizio  d’inoculare  il  con- 
tagio, si  affrettavano  1 genitori  di  esporre  la  carissima  prole  alle  be- 
nigne epidemie  vai uolose,  come  a minor  pericolo,  onde  sottrarla  a Pe- 
rico 0 maggiore  in  altre  future  inevitabili  epidemie  forse  più  pernicio- 
se. n questo  affare,  come  in  tutte  le  cose  umane,  s’ingeri  Ja  religione- 
c si  suggerì  di  comprare  il  vainolo  ; cioè  facendo  avvicinare  il  barn- 
‘ mo  a 1 miei  ino  di  vaiuolo,  quegli  comperava  da  questo  mercatante 
vatuoloso  per  tanti  denari  altrettante  pustole  vaiuoiose.  E se  questo 
metodo  non  riusciva  a far  contrarre  il  vaiuolo,  s’ingiungeva  di  far 

decito  ? ^ San°  C°n  1 111  fe l'“ 0;  seuza  nePPU1'  domandare  se  ciò  fosse 

Q“es>°.  stranio  vaiuolo  acquistato  con  arte  non  fu  si  comune  fra 
g 1 Europei  ; ma  si  soleva  nella  grassante  epidemia  far  contrarre  il 
vainolo  lacendo  esporre  1 intera  superficie  al  contagio:  fino  a quando 
imparammo  ti  jfelice  metodo  pervenutoci  dall’Asia8  di  conservare  fin 
I .aun!  “ lms  vatuoloso  in  piccioltssimo  vase,  per  eccitare  l’allron- 
de  inevitabile  malattia  in  quell’età  e momento  che  piace 

dimostrar!*0  ^ , 44  tr°PfP°  n0'°  e facile  > da  doversi  perciò 

alle  sole  ’ C,rne,aUn  ha"  ‘,U0’  con  Pl'olissl  argomenti,  ed  affidato 
; m nni  attft0  ln  Europa  come  un’arte  misteriosa,  incontrò 
oella  stessa  affezione  dei  genitori  verso  la  prole  degli  ostacoli;  i qua- 

nvanoT11  ^ arg0,m<ì?,,‘  filosofici  non  meao  chi  religiosi , minac- 
-ava no  d,  respingere  dall’Europa  questa  operazione  appena  conosciu- 

i ■:  ‘ a 1 ar!‘,ni  dei  cittadini  avversi  alle  novità,  alteriti  dallo  scem- 
ino dt  migliaia  d.  bambini  prodotto  da  ricorrente  influenza  di  questa 
!..  a Pestjlc"zl;*le  malattia  , si  affrettarono  a rinnovare  gli  sperimenti 
>U  quel  metodo;  per  mezzo  dei  quali  fu  ridotta  a calcolo  , e fu  di- 
.Ìiaiata  di  somma  utilità  in  ogni  stato  la  inoculazione  del  vaiuolo, 

I vainolo'  ,V°°°  enllati  a discutere  con  varie  ragioni  perchè  sia 
Idmò  ,1?  artificiale  meno  pericoloso  dello  spontaneo.  Non  ne  inten- 

-evuio  nel?  ‘e8'"ne'  ,che  'a  diversa  azione  che  produce  il  contagio  ri- 
eleni-  " • , ferUttccu,.  Questa  diversità  di  azione  è propria  ad8 altri 
Iella  m ? C'ie- h01-  lsC1°o  le  ‘fues,°  diffidi  nodo  lì  quantità  maggiore 

r r afta** * -t»  «•***  • 4— 


.n»t_  j;  n - , tiaiuia  votame,  o piucor- 

muoia  0,ch,''  ! materiale  contagioso,  benché  attinto  in  una 

lesta  m[lhSnf  nel  decorso  avanzato  della  costituzione  d’indole  fu- 


c i-i  , . y — A-usuiuziuue  u macie  in- 

’d  SU”  ! ln<  u!rP.  malaV,'a  benigna  <Iuando  s”' onesta  per  ferituccia: 
mesta  a gocciolma  della  materia  , o molta  maggior  quantità  di 

u q.  ali  ' P,,'°d,,rl'e  Cfte,'11  eSUah'  La  Pruden,e  scelta  dei  soggetti 

n cui  'i?"0™  3 q',eSla  malattia  ’,la  condiziooe  dell’ età  più  tenera 
tan“  V"nest0  s‘  esegutsce,  le  condizioni  del  tempo  e di  altre  circo- 

azÌone  deel"PPOrU,nC-arcm°4b0aSteSS0’  6 finalmenlc  «"a  certa  prepa- 
ra,8. roi  u 53?'  ' S0gll0n0  Prodllrrc  più  miti  i vaino- 
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li  in  oca  iati  ; ma  essendo  imminente  il  perìcolo  di  maligna  epidemia, 
adulti  , vecchi , gravide^  infermicci,  clonici,  poco  o nulla  preparati, 
correvano  allo  sperimento  delia  inoculazione:  e sovente  ne  ottenevano 
* benigne  quelle  pustole,  che  nella  epidemia  riuscivano  maligne  anche 
ai  piu  sani . Dunque  noi  riconosciamo  il  beneficio  della  benignità  del 
vaiuoìo  inoculato  dipendere  dalla  ferituccia  per  dove  s’insinua  il  con- 
tagio, e dal  modo  con  cui  la  natura  lo  comunica  dall’uno  all’altro,) 
ben  diverso  da  quello  con  cui  in  tutta  la  superficie  cutanea  digerì-; 
sce  il  contagio  ricevuto  per  le  vie  dei  polmoni  e dello  stomaco}  nio-i 
do  per  altro  non  per  anco  esplicabile  per  le  finora  noli  legge  della 

natura.  # . . 

Manon  sempre  si  può  pronosticare  un  vaiuolo  benigno  dalla  ino- 
culazione ; poiché  non  mancano  esempii  di  morte  seguita  sovente  aj 
Yaiuolo  inoculato.  Però  gli  stessi  oppositori  all  innesto  negarlo  ^ esser 
maggiore  la  mortalità  prodotta  dal  vaiuolo  spontaneo;,  che  dall  ino-; 
culato:  ese  alcune  famiglie  sono  state  atterrite  da  qualche  mortalità}! 
però  lo  Stato  fattone  lo  sperimento  in  grande,  ritraeva  sommo  van-i 
raggio  da  questa  operazione.  Perciò  noi  essendo  dimandati  da  genitor 
se  convenisse  fare  inoculare  il  vaiuolo  ai  figli,  sovente  non  lo  abbia-i 
mo  consigliato}  ma  ai  nostri  proprii  lo  abbiamo  innestato}  e così  rac- 
comandato abbiamo  con  l’esempio  non  meno  che  con  parole  tale  ope: 
razione  vantaggiosa  al  totale  dello  Stato  , benché  non  sempre  esenti 
da  pericolo,  ne  sempre  con  soddisfazione  delle  madri. 

Perciò  la  ragione  ed  i continuati  pericoli  della  infezione  promos* 
sa  con  l’innesto,  suggeriscono  di  non  farlo  nelle  città  praticare  senze 
autorità  delle  leggi,  nè  senza  distinzione  di  luogo  e di  tempo. 

La  inoculazione  del  vaiuolo,  fra  quasi  tutt’ i popoli  diversamen- 
te eseguila,  s’intraprende  però  felicemente  con  una  materia  fresca,  oc 
almeno  non  corrotta,  nè  troppo  stantiva,  ma  attinta  in  mature  vege- 
te pustole  benigne.  Se  vi  è occasione  opportuna  di  tempo  e di  sogget- 
to per  eseguir  l’innesto;  deved  questo  eseguire  principalmente  in  pri- 
mavera o in  autunno,  in  persone  non  affette  d’altra  malattia.  11  mo- 
mento più  opportuno  per  questa  operazione  è il  periodo  della  infan- 
zia, eccettuato  il  primo  mese,  e ’l  tempo  della  dentizione.  Noi  evitia 
mo  perciò  anche  il  tempo  iella  pubertà  in  ambi  i sessi  , e 1 tempc 
della  gravidanza,  e del  puerperio:  e nei  soggetti  da  inocularsi  non  < 
necessaria  alcuna  così  detta  preparazione , nè  notabile  cambiamento  ne  ; 
vitto  , che  in  vece  sud  disturbare  la  salute.  Se  alcuni  han  bisogni 
di  preparazione  per  altra  presente  malattia,  pletora,  vermi,  o sabur 
re  del  basso  ventre,  per  abito  caclietico  , debolezza,  rilassamento  < 
troppa  rigidezza,  ec,  conviene  apprestar  loro  gli  opportuni  coi  rispon- 
denti  mezzi  carativi.  Nel  principio  di  pericolosa  epidemia  pochissimi 
eccezioni  lianDO  luogo. 

Però  nei  tempo  della  inoculazione  si  fugga  V occasione  dell; 
infezione  naturale  o spontanea}  benché  altri  poco  ne  han  fatto  con- 
to. La  materia  vaiuolosa  attinta  con  la  punta  di  una  lancetta  o d 
un  ago  j ovvero  intrisa  in  un  sottilissimo  filo  molle  di  lana  o d 
seta  in  mancanza  di  pus  fresco,  s’introduce  sotto  1’  epiderme  di  un< 
o meglio  dei  due  bracci  nel  punto  dove  si  suole  applicare  i fontieoi 
(gli  epispatiù)  , ovvero  fra  il  pollice  e 1’  indice  di  ambe  le  mani 
e senza  incidere  affitto  la  cute  sottoposta  , apponendo  un  diio  su  h 
epiderme,  nella  ferituccia  s’  insinua  c si  asterge  la  punta  della  lan-i 
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retta  o dell’  ago;  ovvero  vi  si  lascia  per  24  ore  insinuato  il  filo  i„. 
tri  so,  òu  la  innocente  ferii  uccia  non  si  deve  apporre  empiastio  nè 
lascia,  ne  cose  grasce,  che  sono  sempre  dannose.  Coloro  che  sogliono 
con  vescicante  bollare  1 epidemie,  o insinuano  il  filo  nella  incisione 
della  cute,  non  sanno  se  la  flogosi  che  ordinariamente  sviluppasi  in 
questo  filo,  s.aefttto  del T assorbito  materiale  vaiuoloso  opnnr 
della  lesione  ed  irritazione  della  cute  ; e danno  occasione  maggiore 
a non  inlrequenti  ulceri  in  questa  parte.  Una  suppurazione  abbon- 
dante in  questo  luogo  non  diminuisce  la  violenza  ed  il  pericolo  delia 
malattia  non  iscema  il  numero  delle  pustole,  e non  ne  seconda  la 
regolatila  del  processo.  Stimiamo  vano,  sovente  nocivo,  il  lavare  con 

acqua  Irec.da  la  parte  inoculata  ; ma  lo  troviamo  utile  nella  flogosi 
qui  consecutiva.  0 

Nella  pieghetta  ove  si  è inserito  il  materiale  vaiuoloso  , osser- 
vasi moltiplice  apparato  di  segni  : ma  qui  convieni  esporne  breve- 
mente il  corso  comune  ; quando  il  contagio  si  è già  contratto  lo 
che  non  sempre  però  riesce.  In  generale  si  osservano  quattro  stadii 
deila  malattia  dopo  l’ innestato  e contratto  pus.  11  primo  stadio  è il 
tempo  in  cui  dopo  inoculato  il  contagio,  questo  non  ancor  produce 
manifesta  irritazione  nella  parie  inoculata  ; ed  il  Medico  non  ha  se- 
gni ancora  di  contratta  iniezione  : il  secondo  stadio  è il  tempo  in 
cui  vi  si  manifesta  locale  incipiente  irritazione  ; e si  rende  probabile 
la  riuscita  delia  operazione  : il  terzo  stadio  è quando  comparisce 
1 alterazione  consensuale  di  tutto  ii  sistema  dei  corpo;  e rassomiglia 
al  periodo  della  invasione  ($.  337)  : il  quarto  stadio,  che  talvolta 
manca,  è quello  in  cui  compariscono  le  pustole  in  luoghi  del  corno 
distanti  da  quello  della  inoculazione.  * 

Nel  secondo  giorno  dalla  inoculazione  in  molti  individui,  inai- 
ti! dopo  più  giorni  si  manifestano  punti  rossi  quindi  macchie  ros- 
signe  , o giallicce.  — Nel  terzo  intorno  al  punto  affetto  si  dichiara 
prurito  , leggiera  tensione,,  e durezza  - Nel  quarto  circa  si  accresce 
lari  ossi  mento  , il  prurito,  la  durezza  , e vi  compariscono  minime 
ad  occhio  nudo  invisibili  vescichette,  rudimenti  delle  pustole  vaio- 
lose - Questi  son  fenomeni  dello  stadio  della  irritazione  locale. 

Nei  quinto  giorno  , in  molti  più  tardi,  si  elevano  moke  pu- 
stole in  un  ambito  circondalo  da  esteso  arrossimento  ; quindi  si  di- 
chiarano dolore  nelle  assille  e negl*  inguini  , rilassamento  , dolore 
osteocopo  , orripilazione  interrotta  da  accaloramento;  or  arrossimento 
or  impallidimento  del  volto,  cefalalgia,  vertigine,  fastidiosagine  : 
anoressia  , o talvolta  fame,  e breve  ed  insolita  allegria  — Questi 
sono  fenomeni  dello  stadio  della  irritazione  generale. 

Nei  sesto  , continua  il  dolore  assillare,  cresce  nel  moto  il  do- 
lore del  braccio:  si  accumola  tenue  linfa  nella  pustola  massima  cir- 
condata da  un  aia  rossa  ; molte  pustole  acuminate  ed  elevate  su  la 
cute  sorgono  con  ardore  e prurito  : si  manifesta  fetore  della  bocca 
sordidezza  della  lingua  , intorbidamento  degli  occhi  : su  le  ore  ve- 
spertine compariscono  orripilazione  ed  accaloramento  alterni  , ed  tu 
generale  i sintomi  della  prima  invasione  (§.  33i.)  nel  medesimo  gior- 
no , o nel  seguente  ; cresce  la  fastidiosagine;  si  dichiarano  di  tamo 
in  tanto  dolori  addominali  , o lombari  ; e gl’  infermi  vacillano  coi 

JJ  „ ’.ne  desideiaD0  respirare  aria  più  libera  » Questo  dicesi  stadio 
della  invasione. 
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Nel  settimo  crescono  le  vescichette  , cominciano  ad  esser  molle- 
mente  turgide  di  materia  che  si  va  addensando,  si  accresce  1’  inten- 
sità e la  diffusione  dell’ambiente  arrossi  mento.  Nelle  ore  serotine  si 
manifestano  cefalalgia  , orripilazione  , aumento  del  calore,  sonnolen- 
za , e frequenza  del  polso. 

Nell’  ottavo,  crescono  i sintomi  febbrili,  e nella  notte  la  sonno- 
lenza , 1’  inquietezza  , V accaloramelo  ; sopravvengono  timori  in  so- 
gno , stridore  dei  denti  , nausea,  dolor  epigastrico.  Già  le  vescichette; 
sono  distese  dall’  umore  purulento. 

Nel  nono  , cresce  la  febbre;  continuano  la  nausea,  la  vomizio- 
ne  , la  impotenza,  la  sonnolenza  ; talvolta  sapraggiungono  distor- 
sioni degli  occhi  , tremori  , convulsioni  ; talor  ansietà  , palpitazioni 
di  cuore  , secchezza  e dolore  nelle  fauci. 

Nel  decimo  e quasi  nell  'undecimo  , talora  più  tardi  , oltre  ai 
quelle  pustole  vaiuolose  che  spuntano  nel  luogo  dell’  innesto  , ne 
sogliono  nascere  nel  resto  della  supuficie  del  corpo  altre  pochissime, 
ma  vere  , dalle  quali  si  può  benanche  comunicare  ad  altri  il  con- 
tagio , come  dalle  naturali  ; talvolta  ne  nascono  molle  , rate  volte 
moltissime  ; ed  in  rarissimi  casi  queste  riescono  maligne,  per  ragioni i 
non  sempre  note:  e per  questa  medesima  differenza  di  cose,  la  leb- 
bre compagna  ordinariamente  cessa  , molte  volte  almeno  sminuisce  ,, 
e tutti  gli  altri  sintomi  procedono  nello  stadio  della  maturazione  e; 
della  suppurazione  al  modo  sopradelto  ($.  33y). 

Sogliono  presso  molti  diversificare  i sintomi  ; e la  febbre  che; 
precede  la  eruzione  o quasi  non  comparisce  , o è leggiera,  o violen- 
ta *,  e suol  essere  quasi  sempre  d’  indole  benigna  , e pei  ciò  diversa 
da  quella  che  si  associa  al  vaiuolo  naturale. 

Quando  il  processo  di  questo  vaiuolo  artificiale  è felice  , gl5 in- 
fermi non  sogliono  avete  bisogno  di  altri  mezzi  che  di  aria  pura  a- 
sdutta  e fresca  ($.  338)  , e di  convenevole  dieta  : e nel  tempo  ini 
cui  altri  infelici  sorpresi  da  furente  epidemia  vaiuolosa  soccombono 
a cruda  morte  , i primi  in  mezzo  a trastulli  , appena  ritenuti  in 
letto,  e per  lo  più  senza  perdere  la  naturale  bellezza  del  volto  al-* 
legni  scampano  da  questa  peste. 

Se  alla  inoculazione  segue  alcuna  grave  malattia  ; l’infermo) 
dev’ esser  trattato  secondo  i precetti  dati  nella  cura  del  vaiuolo  na- 
turale; ed  a norma  delle  sue  inviduali  condizioni,  e della  natura 
diversa  della  febbre.  (5g) 


Su  1’  inoculazione  del  vaiuolo  vaccino  , ' ved.  nella  Dilucida - 
zione  del  traduttore  , nella  fine  di  questo  Libro  III. 


GENERE  111. 
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Morbilli . 

§.  34 5.  I morbilli  costituiscono  una  malattia  assai  diversa  dal  va- 
molo  ($.  328.)  , e con  questo  impropriamente  dalle  vetuste  scuole 
confusa.  1 morbilli  approdarono  in  Europa  quasi  nel  tempo  stesso 
che  il  vaiuolo  ; e furono  aneli’  essi  dagli  Arabi  per  la  prima  volta 
descritti.  Questo  esantema  , egualmente  che  il  vaiuolo  , è malattia 
famigliare  alla  specie  umana  ; ma  forse  è quello  uon  contento  , 
come  il  vaiuolo  , di  una  sola  invasione  : nondimeno  è poco  facile 
a ricomparire.  Suole  il  morbillo  anch’  esso  , come  il  vaiuolo  , at- 
taccare più  spesso  i bambini  che  gli  adulti  , ma  nè  questi  nè  i vec- 
chi ne  vanno  però  esenti.  E rare  volte  sporadico  ; epidemico  quasi 
sempre  ; o scorre  contagioso  in  ogni  stagione  , ma  d’  ordinario  verso 
la  fine  del  verno.  Il  morbillo  suole  accompagnare  , o procedere  , o 
seguire  E influenza  vaiuolosa  .*  e si  è , ma  pur  troppo  a raro,  visto 
invadere  lo  stesso  individuo  nel  tempo  medesimo. 

§.  346.  Si  definisce  dunque  il  morbillo  un  esantema  contagioso 
e primario;  che  preceduto  per  E ordinario  da  sintomi  catarrali,  tosse 
lecca  , sternutazione , prurito  arrossimenlo  degli  occhi  e lagrimazione 
calda  , o da  dolore  nelle  fauci  , e quindi  da  febbre  , verso  Ja  fine 
del  terzo  o il  principio  del  quarto  giorno,  e talvolta  più  tardi,  per 
lo  più  senz*  alcun  decremento  de’ sintomi  , anzi  talora  con  manifesta 
esacerbazione  di  questi,  spunta  sopra  la  cute  specialmente  del  yoh© 
in  forma  di  papule  , 0 di  macchie  , o di  punti  rossi  , emuli  alla 
figura  de’semi  di  lino;  che  quindi  pullulano  sul  petto  su  E addome 
e su  i membri  come  rosse  macchie  somiglianti  alle  morsure  delle 
pulci  , non  perfettamente  circolari  , più  spase  de’ vainoli,  spessissimo 
confluenti  , alquanto  aspre  e rilevate  su  la  cute  : non  terminano  per 
suppurazione  ; ma  nel  sesto  giorno  o più  tardi  si  osservano  esiccarsi, 
e cadere  per  lo  più  in  isquarne  forforose.  (60) 

§.  347.  I morbilli  come  tutti  gli  altri  esantemi,  traggono  l’es- 
senziale divisione  da  quella  della  febbre  concomitante.  Sogliono  per 
lo  più  colludere  con  E infiammatoria ; non  restano  per  altro  di  riu- 
nirsi talvolta  alla  gastrica  , ed  anche  alla  nervosa  : nel  primo  caso 
cioè  quando  son  combinati  alE  infiammatoria  , sono  piuttosto  d’in- 
dole benigna , benché  talora  mollo  flogistica  : maligni  , sebben  di 
rado  , sogliono  esser  nel  secondo  caso  , e sono  egualmente  pericolosi 
che  i vaiuoli.  I morbilli  non  sempre  costituiscono  una  malattia  sem- 
plice , ma  talvolta  complicarmi  con  altri  esantemi,  come  con  E eru- 
zione migliare,  con  te  petecchia  , e fin  coi  vaiuoli,  o con  qualche 
infiammazione  locale  , e con  altre  affezioni.  La  differenza  fatta  non 
ha  guari  da  Medici  ben  esperti  fra  1 morbilli  e la  rosolia  , la  cre- 
diamo nata  dall’avere  facilmente  confuso  la  scarlatina  miliarif orme 
o pustolosa  ($•  2q5)  coi  morbilli  ; e ci  sembra  la  propria  opinione 
ratificata  dalE  osservare  la  cinanche  delle  fauci  unita  alia  così  detta 
rosolia , E umor  purulento  contenuto  nelle  pustole,  la  mancanza  dei 
sintomi  catarrali,  Eincerlezza  del  momento  dell’ eruzione  esantematica, 
e la  consecutiva  idropisia  cutanea.  Noi  non  abbiamo  visto  mai  i mor- 
billi spurii  , che  videro  altri. 
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In  questa  malattia  , come  nel  vaiuolo  , si  distinguono  quattro 
stadii  : il  primo  è quello  della  invasione  ossia  dell’  infezione  conta- 
giosa ; il  secondo  è della  eruzione  ; della  efflorescenza  il  terzo  ; il 
quarto  della  desquamazione. 

§.  348.  1 morbilli  talvolta  decorrono  con  febbre  mite  : ma  se 
la  febbre  si  esaspera  assumerà  l’indole  infiammatoria  nella  maggior 
parte  dei  casi. 

Quando  il  morbillo  è benigno  , 1’  infermo  non  è obbligato  a 
prender  letto  , e per  circa  una  settimana  precedentemente  ha  lieve 
coriza  , espilazione  di  narici  , e tosse  inane  ; e non  soffrirà  che  mo- 
derato prurito  ed  arrossimento  degli  occhi  , leggiera  lassezza  , qual- 
che orripilazione  ed  accaloramento  alternanti  , od  anche  sonnolenza, 
doloretto  di  capo  , con  poca  sete  , con  inappetenza  ; o con  leggiera 
nausea.  Questi  sintomi  van  crescendo  ogni  notte  , i polsi  rendonsi 
frequenti  , ma  poco  pieni  nè  molto  duri  da  quel  momento  , e fino 
alla  eruzione  continuano  senza  troppa  irruenza. 

1 sintomi  del  morbillo  alquanto  grave  , ed  alla  lebbre  infiam- 
matoria decisamente  unito  , quasi  sempre  sogliono  essere  : prece- 
dente gran  sensibilità  di  mente  ; sintomi  catarrali  ; tosse  secca  a- 
spra  e quasi  continua  , dispnea  , fìocagìne  , coriza  sotto  la  quale 
gocciola  dalle  narici  un  umor  tenue  somigliante  alle  lagrime  e mol- 
to irritante  ; starnutazione 0 frequente  necessità  di  smugnere  le  na- 
rici , lassezza  dei  membri  , e dolore  dei  lombi.  Rare  volte  prima  di 
questi  sintomi,  per  lo  più  dopo,  per  molti  giorni  sopraggiugne-  raf- 
freddamento alternante  con  calore;  sopravvengono  inappetenza,  avver- 
sione ai  cibi  , nausea  , inclinazione  a vomitare  o talvolta  vomito  , 
gravezza  e dolore  di  capo,  arrossimento  e prurigine  degli  occhi,  calda 
ed  urente  lagrimazione  ; nei  bambini  sonnolenza  e sbigottimenti  in 
sonno  ; irrequietezza  , ambascia  , palpitazione  di  cuore  , con  polso 
frequente  e pieno  , ristretto  e duro  ; sete  inestinguibile  , e quindi 
qualche  dolore  delle  fauci  nell5  inghiottire  ; spesso  diarrea  , che  tal- 
volta mitiga  il  vomito.  Intanto  cresce  la  febbre  nella  notte  , e so- 
pravviene talora  il  delirio.  Avviene  qualche  remissione  de’ sintomi 
nelle  ore  matutine  , ma  continua  più  fiera  la  tosse  quando  le  narici 
non  molto  fluiscono  ; gii  occhi  , benché  poco  dolenti  , son  molto  ir- 
ritabili alla  luce  che  sempr’  evitano  , e scintillano  allagati  di  lagri- 
me. Qualche  volta  nei  morbilli  , come  nei  vaiuoli  , abbiamo  vedu- 
to affetti  gli  occhi.  Verso  lasera  cresce  nuovamente  il  calore,  Top- 
pressione  di  petto  e la  difficoltà  del  respiro  sotto  una  tosse  continua, 
e comparisce  un  continuo  sopore  , o una  veglia  assai  tormentosa.  Si 
è talvolta  visto  salivare  abbondantemente  gT  infermi.  Molli  bau 
dato  sangue  dalle  narici  o dall’  ano  , dall’  utero  alcune  donne  , e 
eoo  sollievo  ; altre  volte  tai  flussi  sono  stati  smodati.  Talora  appa- 
risce blando  sudore,  ma  non  quanto  nei  vaiuoli  presso  gli  adulti  : 
T orina  $’  intorbida  , o biancheggia  ; alcun’  infermi  son  vessati  da  in- 
terni ardori  , da  sete  eccessiva  , o da  tormini  di  ventre.  Verso  la  fi- 
ne del  terzo  giorno  , previa  in  alcuni  nuova  orripilazione  o grande 
accaloramento  ed  inquietudine,  o presso  i bambini  precedenti  le  con- 
vulsioni di  tanto  in  tanto  , come  nei  vaiuoli  , manifestasi  T eruzio- 
ne dell’  asantema  : o trattiene  sino  alT  entrare  del  quarto  giorno  , e 

rare  volte  ma  per  lo  più  con  esito  fatale  , sino  al  quinto  o al 
sesto. 
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Alcuni  credono  avere  osservato  la  febbre  morbillosa  senza  morbilli: 
a uoi  però  non  è mai  occorso  finora  di  vederla  , benché  sappiamo 
bene  di  avvenire  altrettanto  nei  vainoli  33 1)  ; e perciò  tale  os- 
servazione per  noi  sarà  sospetta  , fino  a che  non  sia  verificata  per 
mezzo  della  inoculazione  eseguita  su  tal3  individui. 

L3  esantema  morbilloso  (§.  346)  or  sul  volto  e segnatamente  su 
la  fronte  in  poche  ore  ed  affluentemente  dichiarasi  ; e poco  dopo 
va  scoppiando  ancora  sul  collo  , al  petto  , all’  addome  , ed  ai  mem- 
bri , e molto  più  sul  dorso,  ma  non  è affluente  su  quelle  parti  ove 
sgorga  più  copioso  il  sudore.  Su  la  faccia  confluiscono  in  racemi  o co- 
rimbi alcune  papule  rosseggiami  e prominenti  da  potersi  avvertire  col 
dito  , non  con  gli  occhi  j ma  nel  tronco  e nei  membri  compariscono 
p ù larghe  , e su  la  cute  men  rilevate  , alquanto  aspre  al  tatto  1 
cosi  questo  stadio  dell * eruzione  compiesi  fra  lo  spazio  di  poche  ore, 
o di  una  notte. 

Al  termine  di  questo  succede  lo  stadio  della  flore scenza  , nel 
morbillo  mite  , in  cui  tutti  o molti  degli  anzidetli  sintomi  rimetto- 
no nella  maggior  parte  degl3  infermi  ; ma  non  cessa  la  tosse  nè  la 
raucedine , nè  sussegue  perfetta  remissione  , come  avviene  nei  va- 
ino  1 1 . 

Nello  stato  il  più  grave  dei  morbilli  , non  solamente  i sintomi 
nulla  oppure  molto  poco  rimettono  , o va  cessando  il  solo  vomito 
o l3  affanno  , ma  di  più  rendesi  maggiormente  impetuoso  la  tosse  in 
molti,  cresce  la  febbre  la  dispnea  ; aumentasi  l’afflusso  agli  occhi, 
e la  sonnolenza  ; e sopraggiungono  talora  sudori  fetidi  ; o diarrea  , o 
vomito  bilioso  che  solleva  alquanto  1’  infermo  , e talvolta  iscuria» 
In  questo  stadio  , quando  , le  macchie  del  tronco  e dei  membri  e 
gii  ammucchiati  morbilli  sul  volto  acquistano  intenso  ^rossore  ed  ac- 
caloramento,  la  cute  rendesi  per  tutto  un  poco  tesa  , e tumida  \ ma 
nella  faccia  specialmente  innalza  un  tumore  in  alcuni  più  in  alcuni 
meno  sensibile  , onde  gonfiano  le  palpebre  *,  e talvolta  si  chiudono. 
Si  vede  pur  la  lingua  occupata  da  morbilli. 

Per  due  o per  tre  giorni  1’  esantema  morbilloso  staziona  in  que- 
sto stato  di  Jlorescenza  ; e 1’  ammalato  è travagliato  fino  al  sesto 
ed  all3  ottavo  da  febbre  violenta  e dai  sintomi  d3  irritazione  , d3  in- 
fiammazione , e di  forte  catarro. 

Finalmente  succede  lo  stadio  della  esìccazione  , in  cui  questo 
esantema  comincia  a bianchire  nei  luoghi  ove  era  comparso  prima  , 
cioè  nella  fronte  , nelle  gote  , nei  labbri  e nei  mento  *,  e frattanto  1 
morbilli  sul  resto  del  corpo  serbano  ancora  il  rossore  vivace  , la  fac- 
cia si  è già  spianata  , e V epidemie  riprende  il  suo  liscio.  Le  altre 
parti  quindi  van  correndo  lo  stesso  tenore  ; e qualche  volta  sotto  in- 
soffribii  prurito  , l3  epiderme  va  desquamandosi  , o sforforando  5 e 
nel  nono  od  anche  nelP  undecimo  giorno  , quando  la  malattia  va 
più  a lungo  y non  rimane  su  la  cute  alcun  vestigio  dei  sofferti  mor- 
billi. Però  in  taluni  questo  esantema  suole  scomparire  ancor  senza 
manifesta  desquamazione  dell3  epidemie  j come  a noi  talfiata  è tocca- 
to di  osservare. 

Ma  qualche  volta  anche  nel  morbillo  benigno  , e nel  maligno 
spessissimo  , suole  in  questo  momento  crescere  la  febbre  e la  tosse  , 
anziché  calmarsi  ; avanza  la  dispnea  , e si  affacciano  frequentemente 
i sintomi  di  pericolosa  e spesso  mortale  peripneumonia.  In  altri  so- 
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{tra v viene  la  diarrea  , che  dura  per  qualche  settimana  talvolta  ; 
e questa  se  è moderala  , suol  essere  critica  , se  poi  quest’  è impe- 
tuosa e pertinace  suol  mollo  danneggiare  1’  ammalato.  Così  pue 
re  in  molti  il  sudore,  gl?  sputi  abbondanti  brunastri  e viscidi  , ]_ 

orine  copiose  pallide  o sedimentose  , o finalmente  l’emorragia  na- 
sale , sogliono  decrescere  la  violenza  de’ sintomi  ma  in  taluni  suc- 
cede furiosa  emorragia,  che  rifinisce  l’infermo  già  liberato  deli’esan* 
tema.  In  molti  , ancor  dopo  il  morbillo  benigno  , continua  una  opi- 
nata e funesta  tosse  che  minaccia  la  tisichezza j oppur  deriva  da  len- 
ta infiammazione  con  impiagamento  dei  polmoni  ; la  quale  estenua 
ed  uccide  maggior  numero  di  convalescenti  di  morbillo  che  di  va- 
inolo, per  lo  più  indiscretamente  trascurati.  Questa  malattia  per  lo 
più,  ma  non  sempre,  va  esente  da  consecutivo  idrope  anasaica  ; ma 
qualora  questo  si  verifichi  „ si  ha  gran  fondamento  di  sospettare  di 
essersi  piuttosto  sofferto  Issante  ma  scarlatinosa,  che  il  morbilloso,  (ài) 

§.  349.  Molto  spesso  i morbilli  che  campeggiano  sotto  uua  co- 
stituzione gastrica  , sogliono  combinarsi  alla  febbre  la  quale  trae 
da  quella  il  nome  di  febbre  gastrica  ($$  98.  99)^  come  han  costu- 
me di  fare  ancora  i vaiuoli  ( §§,  333.)  , e gli  altri  esantemi  ; e 
perciò  essendo  essi  da  quella  predominati  , sogliono  manifestare  i sin- 
tomi costitutivi  della  febbre  gastrica  (§§.  9 5.  — io5).  L’  irritazione 
dagli  esantemi  sopra  i nervi  suscitata  , può  facilmente  ingannare  i 
medici  : ma  un  accorto  osservatore  attendendo  al  genio  della  malat- 
tia corrente  , ed  a tutte  quelle  circostanze  che  han  preceduto  o ac- 
compagnano la  malattia  attuale  , ed  a quei  ienomeni  che  son  com- 
parsi in  altri  malati  che  già  ne  son  liberi  , saprà  facilmente  distin- 
guere i leggittimi  effetti  dai  mentiti  ; e sovente  non  riconoscerà  ne’ 
morbilli  alcun5  alti  affezione  , all’ infuori  della  febbre  gastrica,  e 
dell’  esantema.  (62) 

§.  35o.  Si  può  dire  altrettanto  della  febbre  nervosa  che  ai  mor- 
billi, sebbene  più  di  rado  che  ai  vaiuoli  , di  tanto  in  tanto  si  com- 
bina. In  tal  complicazione  questa  malattia  Ila  soluto  desolare  le  pio- 
vincie  : ed  abbenehè  da  quanto  si  è detto  ($$  87.  91)  si  possa  ben 
riconoscere  dì  si  ferale  malattia  i veridici  sintomi  ; pur  non  dimeno  l 'im- 
portanza dell’argomento  di  cui  parliamo,  esige  che  di  questa  ma- 
lattia maligna  diasi  breve  e succinta  idea.  Se  trascurasi  , o se  a 10- 
vescio  si  tratta  il  morbillo  collegato  alla  infiammai  orici  grave  ($. 
348.)^  od  alla  gastrica  ($,  349.)  sopraggiugner  sogliono  verso  la  fine  i 
sintomi  della  nervosa  ; in  una  fatale  peripneumonia , in  una  diarrea 
profusa  si  allividiscono  gli  esantemi  o anneriscono  , ed  avvengono  ir- 
refrenabili emorragie  , ed  altri  cosi  detti  maligni  sintomi  ; ma  noi 
parliamo  della  malattia  primaria  che  fin  dal  suo  nascere  ha  mani- 
festato uif  indole  maligna  j ed  in  questa  compariscono  principalmen- 
te j seguenti  fenomeni. 

Stadio  della  invasione . Questa  malattia  talvolta  comincia  da 
sintomi  catarrali , i quali  esasperandosi,  0 provocando  fiera  tosse  con- 
vulsiva , possono  molto  tempo  insidiare  il  petto  , prima  di  manife- 
starsi gl5  indizi!  del  contratto  contagio.  Dichiarasi  allora  prostrazio- 
ne di  forze  non  dipendente  da  pletora  , nè  da  saburre  gastriche  , nè 
da  altre  cagioni  sensibili  , rattristamento  , mestizia  , avvilimento  di 
animo  che  diviene  timido  0 dispera  della  salute.  L’  infermo  va  sor- 
preso da  Qnjpilazjoue  diuturna  che  fa  quas|  tremolare  gli  ossi  ; 0 
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questa  ricomparisce  dopo  1'  accaloramene  febbrile.  Cresce  il  calore 
CI  tumulto  delie  parli  interne,  sopraggiugne  pesantezza  di  capo,  o 
sommo  dolore  , inquietudine  , ambascia,  lipoiimie  , sonnolenza  ; in 
molti  vomito  frequente,  cardialgia,  o diarrea  con  deiezioni  fetidissime 
o sanguinolente,  e con  insoffribile  tenesmo;  m altri  orlopuea,  e fenome- 
ni di  peripneumonia  maligna  ($.  190  ),  di  cinanche  nervosa  od  ulce- 
rosa in  taluni  (§§.  1/5.  296.)  Vi  sono  infermi  sopraffatti  da  furiosa 
emorragia  dal  naso  , o dai  polmoni  , o dallo  stomaco  , oppur  dal- 
F aio  e dall5  utero  ; altri  da  delirii  frenetici  , ovvero  muti  , da  tre- 
molio dei  membri  , da  sussulto  de’  tendini  , da  veglie  perenni  , o da 
sopore  comatoso  , o da  atonia.  Tali  sintomi  crescono  , se  lo  possono, 
entro  un  giorno  : ed  in  quello  stesso  giorno  talvolta  va  a terminar 
con  la  morte  lo  stadio  dell’invasione,  oppure  ciò  segue  non  prima 
del  quinto  o del  sesto  giorno,  o più  tardi  se  quasi  mauca  la  febbre,, 
e se  vi  è estrema  prostrazione  di  forze. 

in  tate  specie  maligna  dei  morbilli  ordinariamente  nel  secondo 
giorno  avviene  la  citazione  esantematica  , talvolta  sotto  convulsioni , 
e sviluppa  da  per  tutto  irruenza.  I sintomi  per  altro  non  vanno  a 
mitigarsi  , la  cardialgia  e’1  vomito  proseguono  , vie  più  si  arrossano 
e scintillano  gli  ocelli  , cresce  la  tosse  secca  , e la  dispnea  ; si  avan- 
zano 1’  accaloramene  , 1’  oppressione  , e 1’  ambascia  ; la  cute  inari- 
disce ed  arde;  asciuttansi  ed  allividiscono  le  fauci,  e cresce  a dismi- 
sura la  sete  , la  lingua  va  coperta  da  moccio  impuro  , ed  in  un  su- 
bito ristecchisce  ; le  pulsazioni  arteriose  son  celeri  ma  deboli  tremole 
e diseguali  ; dichiarasi  contemporaneamente  gran  prostrazione  di  for- 
ze ; gli  esantemi  par  che  tendano  a lividore  , vanno  frammischiate 
da  petecchie  e da  altre  macchie,  oppure  svaniscono  in  tutto  dalla 
cute  ; quindi  succedono  delirii,  convulsioni,  flussi  disenterici,  le  ori- 
ne son  pallide  ; e sopraggiungono  sopori  , sussulti  de’  tendini  , peri- 
pneumonia  , ed  ulcere  delle  fauci  e della  bocca. 

Nello  stadio  che  sarebbe  destinato  alla  efflorescenza  dei  morbil- 
li , 1’ ammalato  è sopraffatto  da  fieri  travagli;  continuano  i sintomi 
della  febbre  nervosa  , e vanno  esasperandosi  ad  ogni  momento.  Laon- 
de molti  non  giungono  neppure  allo  stadio  della  esiccazione  : ma 
dietro  la  cancrena  delle  parti  , della  faccia  , delle  bocche  , del  fa- 
ringe , dei  pudendi  > vanno  a morire  convulsi  , o assiderati , oppur 
soffogati. 

Non  è men  pericolosa  la  desquamazione  dell’esantema  : po:chè  i 
sintomi  che  nello  stato  infiammatorio  dell’  esantema  sovente  si  esa- 
cerbano (§.  349)  , sotto  la  costituzione  maligna  de’  morbilli  si  esa- 

sasperano  all’  eccesso.  Dopo  quattro  o sei  giorni  da  che  inco- 
minciò 1’  esantema  a dichiararsi  ma  con  livido  colorito  , allo  scom- 
parir di  questo  diminuiscono  il  calore  e la  sete  , e gli  occhi  cessano 
di  essere  allagati  di  lagrime  ; si  aumentano  però  e continuano  1’  op- 
pressione del  petto,  la  difficoltà  del  respiro,  l’inquietudine,  la  tos- 
se molesta  e secca  ; i polsi  fannosi  deboli  e disordinati , e spesso  un 
piccolo  residuo  di  forza  è da  profusa  diarrea  esaurito  ; e quindi  so- 
pravviene a tanti  affanni  il  delirio,  annunzio  della  morte  imminente. 
Frattanto  dalla  cute  distaccasi  l’epiderme  in  forfore,  od  in  pezzi  ben 
grandi  ; ed  in  molti  quegli  esantemi  lasciano  su  la  cute  profonde  trac- 
ce da  potere  assomigliare  alle  cicatricole  indotte  dai  vaiuoli. 

Possiamo  fra  unti  urgenti  sintomi  sperare  buon  esito  se  vedesi 
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umidiccia  tuita  la  cute;  se  incominciano  a diminuire  la  dispnea,  l’an- 
goscia , l’inquietudine;  se  la  tosse  va  calmandosi  , e si  espettora  una 
materia  viscida  ed  abbondante  ; e se  spuntano  nei  labbri  alcune  pu- 
stole; ose  le  copiose  orine  depongono  copioso  e bianco  sedimento.  Ma 
pur  molti  che  si  lusingano  di  aver  vinta  la  malattia,  dopo  ben  lun- 
go tempo  per  tisichezza  polmonare,  o per  tabe,  o per  diarrea  , o per 
infelice  metastasi,  vanno  a finir  di  vivere. 

§.  35 1 - Altre  volte  però  la  febbre  morbillosa  è complicala  o con 
sintomi  gastrici  j o con  nervosi  ; onde  avvengono  tante  abberrazioni 
dal  solito  corso  di  questa  malattia.  Abbiamo  non  ha  guari  osservato 
in  un  nobile  giovinetto  un  esempio  memorabile  di  morbillosa  febbre 
infiammatoria  complicala  con  affezioni  nervose.  Quando  in  questa  par- 
te della  Lombardia  correvano  sotto  una  costituzione  reumatica  i va- 
inoli insieme  ed  i morbilli  che  recarono  grande  moria  , questo  gi)vine 
brnsi  robusto  , ma  soggetto  di  tanto  in  tanto  a notturno  spasmo  dei 
piedi  o crampo  , nel  dì  28  gennaio  1790  si  sentì  sorpreso  da  lassezza 
e da  orripilazione  , che  durarono  fino  al  dì  seguente,  quindi  furono 
seguite  da  calore  alternativo  con  ribrezzo,  gli  si  arrossirono  leggermen- 
te gli  occhi,  starnutava  talvolta,  aveva  le  narici  ostrutte  ; avea  i 
polsi  pieni  ,*  ma  molli  ed  alquanto  frequenti.  La  notte  sudò  moltissi- 
mo. Nel  terzo  giorno  la  febbre  non  era  decaduta;  comparve  una  sec- 
ca tosserella  ; avea  gli  occhi  arrossili  un  poco  , ed  andava  starnutan- 
do; ma  non  avea  dolore  di  capo,  nè  difficoltà  di  respiro,  nè  nausea, 
nè  amarore  nè  lordezza  della  bocca  ; nella  notte  cresceva  la  febbre. 
Nel  quarto  giorno  la  febbre  era  men  forte  di  quella  del  dì  preceden- 
te ; compatirono  poche  e rosse  pustole  sul  mento,  e verso  sera  si  vi- 
dero larghe  macchie  sul  torace.  Successe  la  diarrea;  di  notte  con  tos- 
se ed  inquietudine  uscì  dal  naso  quasi  una  libbra  di  sangue,  che  non 
sì  rappigliò.  Nel  quinto  era  vi  mite  trasudazione  , la  febbre  era  mo- 
derata ; crebbe  la  tosse;  spuntarono  molle  macchie  sui  petto,  e ces- 
sò la  diarrea  , ma  cominciò  nuovamente  a gocciolar  sangue  dalle  na- 
rici , con  sensazione  come  di  acqua  fredda  scorrente  per  lo  capo  , e 
con  qualche  propensione  alle  lipotimie.  Si  aumentò  la  febbre  , ma 
minorò  la  tosse.  L’altra  notte  seguente  crebbe  l’ accaloramento  , 
e sopraggiunse  dolore  alla  gola;  ma  il  paziente  dormir  potette  quie- 
tamente. Nel  sesto  uscì  dal  naso  quasi  un’altra  libbra  di  sangue  , e 
tenuto  entro  un  vaso  vi  si  rapprese:  i polsi  pieni  si  resero,  ma  mol- 
li e frequenti  ; non  eravi  dolor  di  capo  , nè  tampoco  nelle  fauci  ; la 
respirazione  era  libera  e piena  , ma  la  tosse  era  molto  aggravata.  Si 
manifestarono  su  la  cute  molti  morbillosi  esantemi  , gli  occhi  pruri- 
vano  ed  erano  arrossiti.  La  sera  sopt aggiunse  orripilazione,  il  calore 
si  accrebbe  , le  arterie  erano  piene  e pulsavano  frequenti  ; la  respira- 
zione era  spedita.  Continuava  l’eruzione  dei  morbilli  ai  torace,  e ne 
comparivano  ancor  su  le  braccia.  La  tosse  rareggiava  ; ma  sopravven- 
ne grande  oppressione  di  petto  e difficoltà  di  respiro.  Si  fece  aprirgli 
la  vena  , e se  ne  fece  uscire  una  libbra  di  sangue.  Dopo  al  salasso 
avvenne  una  lipotimia  con  agitazione  dei  membri,  difficoltà  di  respi- 
ro , polso  piccolo  ed  ineguale  , quindi  il  vomito  , dopo  al  quale  il 
polso  risorse  e si  rese  men  frequente  e più  pieno.  Il  sangue  si  anda- 
va coprendo  di  sottil  corio.  Sembrava  che  i’  infermo  audasse  miglio- 
rando , allorché  comparvero  all’  improvviso  altre  e più  gravi  lipoti- 
mie , le  quali  svanirono  al  sopravvenire  placido  sonno  di  quattr’ore. 
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Nel  settimo  ia  tosse  eia  minore  , spedita  la  respirazione  , lo  starnuto 
era  frequente  abbenchè  le  narici  fossero  pervie  e libere  , ed  i polsi 
erano  molli  ed  alquanto  pieni.  Ma  nella  mattina  seguente  si  trovò  di 
nuovo  il  volto  le  braccia  le  tibie  e le  gambe  occupate  da  infinità  di 
morbilli.  Verso  mezzo  giorno  non  più  che  per  un  quarto  di  ora  ag- 
gravossi  la  difficoltà  del  respiro.  Si  sciolse  il  ventre  , si  vomitò  con 
sollievo  un  mateiiale  amaro  ; e tornò  la  respirazione  a rendersi  sospi- 
rosa e difficile,  ma  per  poco  tempo,  il  polso  si  rese  pieno  e frequen- 
te ; crebbe  1’ accaloramento  , e ’i  dolore  di  un  occhio  ch’era  stato 
maltrattato  dal  vaiuolo  ; si  arrossì  la  faccia  senza  rendersi  tesa  , la 
tosse  era  mite  , ma  di  tanto  in  tanto  si  vedeva  il  sussulto  dei  tendi- 
ni. Dopo  mezzo  giorno  il  respiro  si  lè  sospiroso  e difficile  , e quindi 
a poco  si  rese  facile  e naturale  , alternando  così  per  qualche  tem- 
po ; ma  dopo  quatti’ ore  sopravvenne  eccessiva  agitazione  di  tutto  il 
i <rpo  , e due  conati  di  vomito  di  materia  amara.  Quindi  si  diminui- 
rne i sintomi,  e si  ebbe  un  secesso  spontaneo;  dopo  qualche  ora  l’in- 
fermo assalilo  da  convulsione  spastica  del  volto  delle  mani  e dei  pie- 
di , altamente  gridava.  A tutto  questo  successe  un  terzo  vomito  , ed 
un  secondo  secesso.  Si  somministrò  all’infermo  liquore  anodino  e lau- 
dano liquido  in  dose  da  ripetersi  ogni  quatti’ ore:  sotto  Fuso  di  que- 
sti rimedii  mitigarono  i sintomi  ; e dopo  essersi  avuta  lieve  sensazio- 
ne di  freddo  nelle  mani  ,,  si  manifestarono  altri  morbilli  nella  cute. 
La  notte  seguente  1’  infermo  sentì  molesta  secchezza  di  bocca  , senza 
esser  veramente  secca  , ed  il  bisogno  di  bere  senz’  aver  sete  : a que- 
sto sopraggiunse  la  respirazione  sospirosa,,  una  sensazione  di  svenimen- 
to j e convulsione  e spasmo  dei  bracci  , delle  mani  e dei  ginocchi.  I 
polsi  nè  forti  nè  deboli  , davano  in  un  minuto  primo  non  più  di  ìoo 
battute,  e non  eravi  affatto  tosse  Dopo  un’ora  l’infermo  dormiva, 
e respirava  facilmente:  ma  scosso  dal  sogno  di  aver  perduto  tutto  il 
sangue  , disse  di  sentirsi  debole  , e temeva  di  sorvenirgli  le  lipolimie; 
le  quali  per  altro  non  erano  da’ polsi  nè  da  altri  sintomi  annunziate. 
Sul  volto  i numerosi  morbilli  rosseggiavano  ancora,  alcuni  sul  tora- 
ce sembravano  impallidire.  Con  oppio  si  conciliò  il  desiato  sonno. 
L’  ottavo  ,,  era  torbida  e sierosa  l’orina  ; la  cute  alquanto  umettata, 
il  calore  er’  abbassalo  , la  respirazione  era  facile  , ma  si  esasperò  un 
poco  la  tosse  inane.  Incominciò  a diminuirsi  la  rossezza  de’  morbilli 
e dopo  qualche  ora  sopravvenne  un  sudor  generale  abbondante  e fe- 
tido , e le  orine  depositavano  copioso  e puriforme  sedimento.  Ciò  se- 
guito , svanì  la  febbre  , e con  tosse  si  evacuano  viscidi  sputi.  Nella 
cute  si  semi  prurito  maggiore  di  quello  che  si  ebbe  sotto  l’eruzione 
esantematica.  Molli  morbilli  sul  volto  seccarono;  l’infermo  dormiva 
la  notte  ; e le  orine  che  nel  corso  della  malattia  scarseggiavano  si 
resero  abbondanti,  e nel  cono  giorno  vi  si  formava  lieve  e forfora ceo 
sedimento.  In  questo  medesimo  giorno,  senza  indizio  di  febbre  s’ in- 
naspi! la  tosse  , non  seguita  da  sputi.  Finalmente  sul  volto  cominciò 
la  desquamazione  , e nell’  orecchio  destro  dichiarossi  acutissimo  dolo- 
re che  restò  sopito  con  un  sonno  di  dieci  ore  , e nel  seguente  gior- 
no ch’era  il  decimo  comparve  nuovo  e copioso  sudore;  sotto  al  qua- 
le svanirono  i morbilli  dei  petto  e dei  membri  , senza  desquamare 
l’epiderme;  e sotto  prodigo  flusso  di  orine  e di  notturni  sudoretli  , 
l’infermo  riguadagnò  la  perfetta  salute  dopo  non  molti  giorni  di  ma- 
lattia. 
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In  tal  modo  adunque  i morbilli  complicar  si  sogliono  talvolta 
con  febbri  di  vario  genio  , e con  affezioni  diverse  ; e meritano  che  il 
medico  impegni  la  massima  attenzione  su  l'indagine  delle  cagioni  e de- 
gli effetti  di  essi.  (63) 

352.  La  cagione  dei  morbilli , come  dei  vaiuoli  {§.  335.)  , 
ed  egualmente  che  questi  al  genere  umano  ornai  famigliati,  ci  è ar- 
cana. Veggiamo  chiaro  sibbene  che  ha  questa  malattia  un  contagio 
specifico,  il  quale  col  favor  dell’ atmosfera  e delia  disposizione  op- 
portuna  a riceverlo  può  comunicarsi  da  un  uomo  infetto  al  sano,  ed 
a definita  distanza  ; ma  non  sappiamo  di  tal  contagio  esporre  l’indo- 
le e l’origine  primitiva  ; a meno  che  non  si  voglia  con  lutili  ipotesi 
supplirvi.  Questo  contagio  mostrasi  troppo  affine  , come  la  materia 
catarrale,  alla  membrana  mocciosa  delle  narici  delle  fauci  dell’ a- 
sper*  arteria  e dei  bronchi  > e sembra  differir  poco  negli  effetti  dalla 
scarlatina  , per  lungo  tempo  da  taluni  Autori  col  morbillo  confusa; 
ma  questi  due  esantemi  differiscono  di  natura  per  molli  riflessi  : e 
siccome  la  materia  catarrale  suole  in  ogni  tempo  spesso  assalire  uno 
stesso  individuo  , senza  agire  su  la  cute  ; così  1’  èsantema  della  scar- 
latina suol  manifestarsi  alla  superficie  in  giorni  determinati  , e nella 
forma  esterna  differisce  pur  troppo  dai  morbilli  *,  insidia  il  polmone 
molto  men  che  quelli  ; non  è in  tutti  una  malattia  che  va  a lungo 
ma  tende  piuttosto  alP  ana sarca.  Altri  hanno  stimato  che  i morbilli 
abbiano  qualche  affinità  con  1’  acrimonia  scrofolosa  ; ma  noi  non  pos- 
siamo acconsentirvi.  (64) 

(J.  353.  Pronostico.  In  generale  i morbilli  costituiscono  una  ma» 
lattia  per  lo  più  mite  ; e sovente  fra  i plebei  si  vede  che  cedono  sen- 
z?  aiuto  dell7  arte.  Intanto  può  valere  su  i morbilli  , benché  felice- 
mente superati  , quell*  avvertimento  che  si  è dato  per  la  scarlatina 
(§  , 2q5.  29^-)  i cioè  che  gl7  infermi  han  da  temere  delle  conseguen- 
ze ^ piu  che  dell’esantema  stesso.  Poiché  laddove  la  scarlatina  suol 
produrre  l’ idropisia  cutanea  ; sogliono  j morbilli  minacciar  tubercoli 
e vomiche  dei  polmoni , peripneumonie  , tisichezze  , emorragie  , sudo- 
ri colliquativi  , diarree  croniche,  gotta  serena  ossia  amaurosi,,  oftal- 
mie , opacazione  ed  esulceramento  della  cornea  , od  altre  metastasi  , 
farcimento  di  glandole  atrofia  , carie  , e talvolta  cancrenismo.  Non 
suol  tanto  succedere  al  morbillo  leggiero,  ma  sovente  al  maligno;  e 
la  convalescenza  è uno  stadio  non  meno  interessante  della  malattia. 
La  troppo  sollecita  ugualmente  che  la  troppo  tardiva  eruzione  del- 
1’  esantema  suole  indicare  gravezza  maggiore  della  malattia  ; ma  pa- 
lanche il  morbillo  più  semplice  può  degenerare  in  perniciosissimo  f 
per  eccessivo  caldo  o freddo  cui  sias’  incautamente  esposto.  L’  eruzio- 
ne suol  moderare  la  tosse  e la  febbre  : questo  avviene  di  raro  ; ma 
quando  si  avveri  è indizio  di  felice  esito  del  male.  Ma  sia  qualunque 
il  decorso  della  malattia  , questa  segue  sempre  il  genio  della  febbre 
concomitante  : vai  dire  che  quando  sotto  una  data  costituzione  del- 
l’aria il  morbillo  si  collega  molto  più  spesso  , che  i vaiuoli  , con  la 
febbre  nervosa  (§•  33o.)  , quello  suol  promuovere  orribile  moria  , 
assai  più  che  i secondi  , assumendo  il  genio  maligno.  La  descrizioni 
che  degli  uni  e dell*  altro  abbiamo  data  notificano  abbastanza  tale 
differenze  e simili  perigli.  Talvolta  però  il  morbillo  pare  disposto  a 
pessimi  eventi  per  effetto  della  febbre  infiammatoria  combinata  a 
questo  contagio,  oppur  non  curata  , ovvero  esasperata  con  mezzi  ri- 


scaldanti:  questo  fallo  viene  autenticato  dall’eccessivo  calore  della 
cute,  dall’  arrossimento  dell’esantema  e degli  occhi,  dalla  crescente 
dispnea  3 dalla  tosse  violenta,  dai  delirii  , dal  coma  sonnolento,  e 
dalla  veemente  pulsazione  del  cuore  e delle  arterie.  L’imminenza  del- 
la morte  è annunziata  dall’aspetto  tumido  dell’infermo,  dall’ esser- 
si i morbilli  resi  pallidi  , giallognoli  , o lividi  , o bruni  ; dal  com- 
parire tra  i morbilli  petecchie  , e macchie  sanguigne  ; da  cancrena 
delle  fauci  , come  nella  scarlatina  (§.  296)  , da  sudore  copioso  e vio- 
lentato dalla  forza  della  malattia;  o da  profuse  emorragie',  da  diar- 
rea estenuante,  da  flusso  disenterico  , e da  raffreddamento  degli  estre- 
mi , e molto  più  dal  concorso  di  molti  di  questi  fenomeni.  Alcuni 
nel  nono  , altri  più  tardi  ancora  soccombono  a questo  male.  Corrono 
p ù rischio  gli  adulti  , e coloro  che  abusarono  di  sostanze  e liquori 
spiritosi.  La  sollecita  retrocessione  dei  morbilli  verso  le  parti  interne 
suol  provocare  infiniti  e gravi  danni  ; quali  possono  essere  da  mode- 
rata diarrea  prevenuti  , o da  abbondante  orina.  Suole  a quasi  tutti 
giovare  il  vomito  bilioso  , che  avviene  dopo  una  regolare  eruzione  ; 
e sono  di  fausto  annunzio  il  cambiamento  della  tosse  secca  in  tosse 
umida  (non  molto  tardiva  nè  altronde  sospetta),  ed  un  vaporoso  u- 
midore  della  cute. 

5*  354.  Analoga  alla  cura  della  scarlatina  mite  ($.  299.)  dev’es- 
sere la  cura  del  morbillo  benigno.  In  questo  non  giova  fresco  atmo- 
sferico , tanto  utile  nei  vaiuoli  : nuoce  però  1’  eccessivo  caldo  e tan- 
ti die  sarebbero  campati  senz’aiuto  dell’arte,  corrono  molti  e gra- 
vi pericoli  , per  essersi  praticato  un  regime  riscaldante  assai  per  es» 
sersi  intempestivamente  raffreddato  il  corpo  appena  seguita  la  desqua- 
mazione o per  aver  trascurato  la  tosse  nella  convalescenza. 

Sicché  nel  morbillo  mite  1’  infermo  eviti  T aria  fredda  , e gelo- 
samente più  che  nei  vaiuoli,  rispetti  la  traspirazione;  e scansi  ugua- 
lmente l’eccesso  del  caldo  : giaccia  in  letto  leggermente  ammantato  , 
e schivi  1’  incontro  della  luce  su  gli  occhi.  Sono  utili  le  bevande 
di  latte  , misto  con  acqua  , d’ infuso  di  sambuco  con  latte  , di  siero 
di  latte,  di  decotto  d’orzo  con  ossimele,  o qualche  leggiera  e tenue 
emulsione. 

Se  il  morbillo  è accoppiato  alla  febbre  infiammatoria  ^$,349),  fin 
dal  primo  stadio,  e molto  più  nei  teneri  bambini,  ricorrasi  al  salasso 
come  all’  unico  rimedio  opportuno  ; poiché  questo  può  favorire  piut- 
tosto , che  arrestare  l’eruzione  esantematica  , e suol  impedire  le  pro- 
fusissime emorragie  , che  la  natura  promuove  di  tanto  in  tanto.  Sarà 
maggiore  la  necessità  di  salassare  quando  sotto  violenta  e secca  tosse 
manifestasi  un  dolore  quasi  pleuritico  nel  torace  ^ ed  una  sensazione 
di  pesantezza  nel  petto  , con  grave  dispnea  , e coi  principali  segni 
delia  peripneumonia  (§.  186)  : nel  qual  caso  il  salasso  dev'  esser  ri- 
petuto secondo  l’età  ^ le  forze,  e la  violenza  della  febbre;  conviene 
far  uso  con  massima  prontezza  di  tutti  quei  mezzi,  che  abbiamo  al- 
trove proposto  ($.  198.)  ; ma  non  senz’  aver  qualche  riguardo  al- 
r indole  esantematica  del  male.  Nei  bambini  assai  dilicati  e di  pic- 
cola età  suol  bastare  l’applicazione  di  sanguisughe  dietro  gli  orecchi: 
ma  nel  morbillo,  o nello  stadio  grave,  non  si  può  impunemente  fa- 
re a meno  del  salasso  : il  sangue  estratto  in  tal  caso  è nulla  o poco 
diverso  da  quello  che  si  estrae  dai  peripneumonici.  Qui  giovano  in 
preferenza  il  vapor  tiepido  di  acqua  , il  decollo  unti-flogistico  (N. 
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XXV.)  , emulsione  arabica  con  nitro,  gargarismi  emollienti  , qual- 
che bevanda  emolliente  bevuta  a sorso  a sorso  per  togliere  1’ aridez- 
za e lo  spasmo  delie  fauci  j ed  i clisteri.  Se  dopo  del  salasso  conti» 
«ua  tuttavia  ostinala  tosse  a molestare  1’  infermo  nella  notte  , riesce 
di  utilità  l’ emulsione  arabica  con  un’oncia  di  pozione  narcotica  (IN. 
XXXVII.)  , o con  un  sol  granello  di  oppio. 

In  qualunque  stadio  del  morbillo  , o già  seguita  l’ esplosio- 
ne morbillare  su  la  cute  , o quando  ne  succeda  reiropulsioue  alle 
parli  interne  , o nel  tempo  delia  desquamazione  dell’  epidemie  , se 
queste  circostanze  ancora  si  dichiarino  sintomi  inflammatorii  , de- 
vesi  tosto  al  salasso  ricorrere  ed  agli  altri  anzidetti  rimedii  j nella 
stessa  tosse  secca  , e per  la  viscidezza  degli  spuli  o per  deficienza  di 
essi  puossi  senza  arrischiar  troppo  , venire  ali'  uso  d’ irritanti  così 
delti  pettorali,  come  a kermes  minerale  , ad  ossimele  scillitico,  a 
gomm’  ammoniaca  ; ma  conviene  piuttosto  u3ar  di  medicine  e di  mez- 
zi che  recano  rilassamento  e calma  , e che  rifrangono  1’  infiamma- 
zione. 

Seguita  la  desquamazione  della  epidemie , o svanito  regolarmen- 
te 1 esantema  anche  senza  desquamazione  , è talvolta  utile  un  mùe- 
evacuante  , di  siero  di  latte  con  manna  scioltavi. 

Se  il  morbillo  è complicato  da  sintomi  di  febbre  gastrica  ($$. 
loo  — 102.)  j si  deve  allora  disaminare  se  quelli  dipendano  , come 
frequentemente  avviene  , dalla  irritazione  soia  del  contagio  recala  su 
i nervi,  oppur  siano  consensuali.  In  queste  circostanze  gii  emetici  ed 
i purganti  danneggiano  mollissimo  l’ammalato;  ma  ricorrendo  una 
costituzione  biliosa  , e sotto  non  equico  apparato  di  fenomeni  sabur- 
rali, un  mite  emetico  dato  sul  principio  del  male,  un  poco  dì  man- 
na , o di  olio  non  rancido  soddisfano  1’  interessante  della  cura  j e so- 
gliono efficacemente  prevenire  le  ostinate  diarree  sul  finire  della  ma- 
lattia, e sin  1’ emorragie  ; e promuovere  la  espulsione  dell’ esantema 
su  la  cute.  Tali  rimedii  possono  competere  in  qualunque  stadio  del 
morbillo  ; e in  tali  casi  , della  febbre  aver  si  deve  maggior  conto  , 
che  dell’  esantema  ; come  in  altro  luogo  si  è avvertilo. 

E perciò  sull’ ingresso  della  febbre  nervosa  coi  morbilli  ($.  35o), 
fa  d’  uopo  riconcentrare  sopra  di  essa  1’  attenzione  ; e tener  ai  deve 
quasi  quel  metodo  stesso  , che  abbiamo  per  li  vaiuoii  maligni  pre- 
scritto ($.  342.)  Conviene  dunque  astenersi  dal  salasso,  e dai  rimedii 
anli-flogistici  \ ed  in  qualsia  stadio  bisogna  correre  all’uso  della  chi- 
na , a meno  che  non  osti  grave  oppressione  di  petto  , e difficoltà 
di  respiro.  Quando  vi  è tosse  , e gran  dispnea  , in  soggetti  pletorici, 
conviene  applicare  le  coppette  scarificale  fra  le  scapole  .*  in  altri  so- 
no necessarii  vescicatorii  , senapismi  ; infuso  di  radici  di  serpentari 
virgiuiana  , di  poligala  seneka  , della  polvere  fatta  di  kermes  e can- 
fora , di  vapori  da  inalarsi  per  bocca.  Essendo  massima  la  debolez- 
za ; olire  alle  dosi  abbondanti  di  china,  si  somministri  principalmen- 
te vino  cordiale,  canfora,  arnica  , radice  contraierva  ; e si  appli- 
chino vescicatori.  Quando  vedesi  infestato  il  sistema  nervoso  , ricor- 
rasi a inocchio  ad  etere  vitriolico  , ali’  oppio  stesso  ; ed  in  generale 
a lutti  quei  mezzi  , che  nella  cura  della  febbre  nervosa  raccoman- 
dato abbiamo  ($.  94).  (65.) 

§,  355.  1 sintomi  più  violenti  che  in  questa  malattia  occorro- 
no  , secondo  1’  indole  ed  origine  loro  saran  repressi  con  opportuni  ri- 
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medii.  Fa  d’  uopo  aver  mollissima  premura  degli  occhi  : e pei  ciò 

confinando  gT  infermi  in  un  luogo  oacuro  , se  negli  occhi  si  ha  giaa 
prurito  e dolore  , giova  farli  esporre  al  vapore  d’  infuso  acquoso  di 
sambuco  , o con  decotto  tiepido  di  malva  e latte  fomentarli.  Se  vi 
è forte  infiammazione  degli  occhi  , se  delirio  ond’  è minacciata  1*  in- 
fiammazione del  cerebro  , fa  d’uopo  applicar  mignatte  alle  tempie  , 
coppe  scaricate  dictio  gli  orecchi  ; e praticare  quanto  saia  dalla  feb- 
bre indicato.  Se  Je  fauci  sono  intensamente  affette  , conviene  l’emul- 
sione lambitiva  (N.  XXXV1IL)  , o il  gargarismo  , l’ inalazione  fre- 
quente di  vapore  acquoso  ; mignatte,  linimento  volatile,  cataplasma 
emolliente  , od  anche  qualche  tubefacente  sul  collo.  La  tossa  impe- 
tuosa , la  quale  distoglie  il  sonno  yien  calmala  con  pozione  narco- 
tica unita  con  emulsione  arabica  ; fuorché  in  caso  d’ infiammazione 
dei  polmoni.  Simili  rimedii  e la  teriaca  applicata  su  l’epigastrio  pos- 
sono sedare  il  vomito  veemente  ed  ostinalo,  quando  non  ceda  questo 
allo  sviluppo  dell’esantema.  La  diarrea  profusa  può  frenarsi  con  lat- 
te vaccino  propinato  , come  nei  vaiuoli  (§§.  33g.  3l±2.)  , o con  op- 
pio. Freniamo  l’emorragie  eccessive  impiegando,  ma  con  somma  pru- 
denza, i mezzi  altrove  progettati  (§§.  97.  342.)  Se  tal  flusso  provvie- 
ne  da  fiogosi  degl’  intestini  , allora  1’  unico  rimedio  ne  sarà  il  salas- 
so j ed  i dolori  addominali  verranno  mingali  con  fomenti  sul  venire 
e con  clisteri.  Si  lasci  di  sopprimete  la  diarrea , quando  questa  non 
può  esaurire  le  forze  , e che  non  deriva  se  non  da  collezione  di  su- 
burre. Se  i morbilli  abbandonano  la  cale  all’improvviso,  e qual- 
che grave  sintomo  quindi  ptovviene;  allora  esaminando  qual’è  la  ca- 
gione della  retrocessione  dell’esantema,  e quali  gli  effetti,  ed  a que- 
sti ed  a quella  fissando  l’attenzione  ($.  290.) , conviene  or  praticare 
il  salasso,  ora  il  bagno,  ora  1 vescica  tori  i ,,  ed  ora  altri  mezzi. 

Compita  la  desquamazione  dell3  epidemie  , attesa  1’  indole  va- 
ria della  estinta  lebbre,  ohre  che  si  deve  tener  sempre  cura  della 
traspirazione,  in  talune  persone  non  è alcun  rimedio  indicalo  ; in  al- 
tri sono  indicati  diversi  rimedii  ^ cioè  salasso  , o evacuanti  , o diure- 
tici., o corroboranti,  ec.  appunto  come  avviene  nella  scarlatina  (§.3o5). 
intendasi  altrettanto  della  tosse  e della  febbre  lenta  , residuo  del 
morbillo,  nella  quale  ora  giovano  piccioli  ma  spesso  replicati  salas- 
si, ora  evacuanti,  or  ani i— flogistici  j od  anche  oppio  , or  china  , oia 
un  retone  , ora  lichene  islandico  , i’  uso  di  latte  misto  ad  acqua  di 
Sei  ter. 

356.  Siccome  il  morbillo  di  tanto  in  tanto  suol’esser  come  i 
vaiuoli  d’  indole  ferale  ; taluni  sollecitati  dallo  stesso  timore,  volle- 
ro assoggettarsi  all’  artifìziale  innesto  dei  morbilli  , come  molti  fan- 
no del  vaiuolo;  senza  che  però  altri  abbian  osato  seguire  un  esempio 
coronato  da  felice  riuscita.  Intingiamo  un  bioccolo  di  bambag  a nel 
sangue  tratto  da  una  ferituccia  fatta  su  la  cute  già  prima  occupata 
da  confluenti  macchie  morbillose,  o nella  saliva  dell’infermo,  o 
nelle  lagrime  ; o nel  bioccolo  stesso  di  bambagia  raccogliamo  delia 
forfora  dell*  epidemie  desquamata  , e così  applicando  questo  o stro- 
picciandolo su  la  cute  ancor  sana  oppure  un  poco  scodala  di  un  uomo 
sano,  possiamo  innestaigli  il  contagio  morbilloso  , e comunicarglielo 
assai  più  mite  di  quello  , che  poti  ebbe  torse  contrarre  da  ricorrente 
epidemia  maligna.  Ma  perchè  il  moibillo  assai  più  dirado  che  i va- 
iuoli suol  iceaie  terribile  moria  \ perciò  questa  nascente  operazione 
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sprezzata  da  molti  , non  si  è propagata  ; e suole  stimarsi  poco  inte- 
ressante quando  ricorre  il  moib  Ilo  d’  indole  benigna  , o quando  il 
contagio  ha  emigrato.  Si  parla  luti7  altro  linguaggio  però  quando  si 
seme  che  il  morbillo  maligno  desola  le  liminole  contrade  ; ed  allo- 
ra dalia  inoculazione  dei  morbilli  . non  meri  che  da  quella  dei  va- 
inoli j potrebbe  la  specie  umana  sperare  efficace  preservazione.  (66) 

GENERE  IV. 

P enfilo. 


§.  357.  Il  penfigo  f detto  da*  Moderni  p empiii x 0 pemphy gas 
od  anche  fielris  bullosa  vesicularis  , è un  esantema  , il  quale  com- 
p.  rfce  or  in  questa  or  in  quell’allra  lebbre;  a loggia  di  vescichet- 
te pellucide  , sierose  , gialleggianti  , elevate  ed  ampie  corne  vainoli  , 
o (pianto  noci  avellane  ; ora  su  tutta  1’  estensione  della  cute,  or  so- 
pra una  or  sopra  altra  parte  di  questa  ; ed  in  breve  tempo  degenera 
m dura  e verrucosa  sostanza  corrugata  , oppure  screpolandosi  e va- 
cuando sieroso  e linfatico  umore  , quivi  poi  lascia  macchie  rosso-livi- 
de , o nericce  , attorniate  da  croste  di  vario  colore  ; ovvero  , ma 
ben  di  rado,  vi  fa  restale  fovee  o cicatrici. 

§.  358.  Siamo  di  avviso  che  si  possa  a questo  genere  di  esante- 
mi (§.  367.)  rapportare  tanto  il  penfigo  de’  Moderni  , quanto  i va- 
inoli, tpurii  così  detti  dagli  Autori  (§.  02 g ).  Il  primo  è una  malat- 
tia nota  pochissimo  agli  antichi  s poco  ai  successori  , da  noi  sol  due 
volte  osservata  ; quindi  è rara  e noti  troppo  epidemica  specie  dei  va- 
cuoli : laddove  gli  sparii  sudetti  sono  affezione  men  rara  , che  non 
sappiamo  ai  vaiuoli  riferire  , se  non  per  analogia  dell’  abito  esterno 
e dell’ metto  nome:  perciò  vorremo  penfigo  esteso  denominare  la  pri- 
ma specie  j la  seconda  penfigo  vaiuoloi.de  ; e suddivider  questo  o in 
penfigo  vescicolare  (vaiuolo  spurio  ,,  enfìseuiatieo  o cristallino  , ac- 
quoso , o morviglioni  , varicella  , degli  Aulon)  ; o in  penfigo  soli- 
discente  (vaiuolo  spurio  verrucoso,  acuminato,  secco,  duro,  ovale 
digii  Autori).  11  penfigo  vaiuoloide  per  lo  piu  è stalo  da  noi  osser- 
valo sintomatico  , e nella  maggior  parte  da  febbre  gastrica  prodot- 
to , o da  nervosa  ; e perciò  suol  essere  benigno  o maligno  : il  pen- 
figo vaiuoloide  è quasi  proprio  della  cute  , e lo  stimiamo  oriundo 
dall’  azione  di  un  contagio  specifico  , ina  dal  contagio  del  vaiuolo 
ben  differente.  Il  penfigo  esteso  dichiarasi  talvolta  senza  febbre  , e 
senz’  andar  collegato  ad  alita  malattia  decisa  , ma  non  sempre  inno- 
cente , anzi  lalor  maligno  ; altre  volte  , ma  ben  di  rado  (§.  35p)  , 
osservasi  di  genio  quasi  isterico.  Sembra  potersi  riferire  ad  una  spe- 
cie di  scarlatina  ulcerosa  ($.  296  il  penfigo  così  detto  degli  Sviz- 
zeri. (67) 

35 9.  Dunque  il  penfigo  seguace  di  fiebbre suole,  come  1 eru- 
zione petecchiale  e la  migliare  , acquistar  V indole  infiammatoria  , 
o gastrica  , o nervosa  ; e si  manifesta  su  la  cute  in  forma  di  bolle 
o ìdatidi  , in  qualunque  stadio  della  malattia  primaria  , con  appa- 
rato di  maligni  od  anche!  di  non  molto  gravi  sintomi  gastt ico-uer- 
yosi  , come  una  volta  ci  è occorso  di  osservarlo  , senza  notabile  sol- 


lieve  , anzi  talvolta  con  peggioramento  dell*  infermo.  In  questo  tem- 
po , appunto  in  cui  si  stampa  il  presente  articolo  sul  penfìgo  , giace 
nel  i’  Istituto  clinico  di  nostia  direzione  un  uomo  robusto  di  circa 
trentanni  affetto  da  grave  malattia.  Questi  nei  terzo  giorno  dai  prin- 
cipio del  male  dopo  essere  stato  in  questo  ospedale  salassato  una  vol- 
ta , viene  da  noi  destinato  per  esser  curato  nella  Clinica.  Abbiami 
trovato  r in  fermo  con  grave  dolore  nella  regione  del  fegato  che  cresce 
sotto  alla  pressione  ed  al  contatto,  con  febbre  violenta,  polso  durissimo 
pieno  frequente.  Nell’ipocondrio  destro  osservavasi  forte  tensione,  ma 
non  eravi  tosse  , nè  gran  difficoltà  di  respiro  ; benché  sotto  I’  ispi- 
razione crescesse  il  dolore  sul  fegato,  e non  mancasse  il  dolore  delia 
scapola  delia  clavicola  destra,  solito  a risentirsi  nella  epatitide.  Gii 
abbiamo  fatto  trarre  da  vena  gran  copia  di  sangue  : il  quale  poco 
dopo  si  è coagolato  , e si  è coverto  di  corio.  È cessato  il  dolore  al 
fegato  , ma  si  è manifestata  la  sensazione  di  grave  peso  nel  torace  , 
con  tosse,  e con  tutt’i  sintomi  di  una  forte  peripneumonia ; e quindi; 
così  proseguendo  il  male,  e crescendo  vie  più.  il  pericolo,  si  è giun- 
to a salassarlo  la  duodecima  volta.  Verso  il  decimoterzo  giorno  di  si 
ostinata  malattia  , si  sono  manifestati  tremori  delle  mani  , e continui 
■sussulti  de’ tendini,  con  gran  pallidezza  e indebolimento  dell’infermo. 
Noi  intanto  senza  lasciarci  ingannare  da  tali  sintomi  , ed  osservando 
•ancor  costanti  la  durezza  del  polso  , e la  difficoltà  deb  respiro  , fino 
ai  decimo  quarto  giorno  della  malattia  io  abbiamo  fatto  ire  altre 
volte  salassare  - ed  allora  ci  è sembrato  sminuire  alquanto  il  calore 
eccessivo  e la  dispnea  , e potersi  più  agevolmente  espellere  i tenaci 
sputi.  Nel  sesto  decimo  giorno  del  male  , questo  andava  non  poco 
a scadere;  ed  allora  abbiamo  scoverto  il  penfìgo' al  dorso,  dove  forsi 
era  spuntato  fin  dal  giorno  antecedente;  e dai  mezzo  della  spina  sino 
all’osso  sacro  dall’un  lato  all’ altro  è comparsa  infinità  di  pustole, 
isolate  , bianco-giallicce  , fluttuanti  sotto  Sa  tenuissima  epidemie  , e 
circondate  da  esteso  leggiero  arrossimento  della  cute;  della  grandezza 
di  un’ avellana  ; non  limpide,  ma  piene  di  bianchiccio  e piriforme 
liquore  ; le  quali  compresse  dal  peso  del  corpo  giacente  di  luogo  ita 
luogo  si  afflosciavano.  Nella  notte  seguente  fino  alle  cosce  sono  spun- 
tale altre  piccole  pustole  simili  a vainoli  maturi,  urenti  , e ripiene 
di  umor  puriforme  somigliante  all*  anzidetto.  Le  idatidì  che  abbiamo 
veduto  il  giorno  innanzi  son  cadute  quasi  tutte  ; e coverte  da  sottile 
palletta  crusta  , non  hanno  all’intorno  alcun  arrossimento  nella  cute. 
L’ammalato  finalmente  espelle  con  Lciltà  sputi  pu  risimi  li  ; e la  feb- 
bre è quasi  estinta.  Quesjlff^rm*7  ci  offre  1’  esempio  rarissimo  , se- 
condo noi  , di  penfìgo  critico  ; e ci  ratifica  non  potersi 

jucsto  esantema  esci  usi* arnese  «sdegnare  ad  alcuna  specie  dì  febbre. 

L’umore  contenuta  nelle  flittene  è vario,  ma  non  mai  purulento; 
e vescichette  or  sono  accerchiate  da  arrossimento  nella  base,  or  que- 
la  n’  è poco  o nulla  alterata  ; ma  vi  si  pròva  dolore  per  lo  più  ar- 
dente. Pochi  giorpr  dopo  1’  umore  contenuto  nelle  vescichette  o viene 
Assorbito  , e 1’  «piderme  resta  inaridita  e come  scottata  , si  aggrinza 
si  rende  crustosa  , e finalmente  va  screpolandosi  in  tante  squame  , 
foìfore;  nel  quale  caso  vien  minacciata  infausta  metastasi  ai  visceri.* 
vvero  si  rompe  1’  idatide  , e ne  gocciola  un  umore,  il  quale  produce 
roste  simili  a quelle  che  risultano  dalla  risipola  pustolosa  ($.  282  ); 
ìa  al  di  sotto  la  cute  va  in  varii  punti  corrosa  dall5 icore  che  vi  ri- 
Fravk  Fai.  ri.  7 


"9§  i > 

«lagna;  od  almeno  al  cadere  delle  croste  , ne  comparisce  infiammata 
ed  allividita  la  supeifìcie. 

11  penfigo  di  raro  manifestasi  apiretico  ossia  senza  febbre  .* 
quando  si  avveri  , o è benigno  ; oppure  in  caso  che  sembri  mancai,; 
la  febbre  , si  è osservalo  esser  maligno,  e mortale  dentro  pochi  giorni 

Penfigo  isterico.  Nel  tempo  in  cui  scriviamo  questo  Trattato  ù 
ima  città  convicina  vediamo  una  giovane  monaca,  da  molti  anni  tra.: 
vagliata  da  fiere  convulsioni  isteriche  , e che  sembrava  ristabilita  ir 
salute  , ora  in  questa  parte  or  in  quella  va  provando  spesso  dolor 
ed  ardore  cotanto  eccessivo  , che  la  paziente  per  sei  per  dieci  o pii 
ore  gridando  esprime  di  sentirsi  quivi  applicare  del  fuoco  ardente 
e per  la  veemenza  del  dolore  prorompe  in  incessante  e dirotto  pianto 
« dà  in  eccessi  di  furore.  La  parte  in  cui  ella  sente  Tardore,  aa 
tatto  si  sente  piti  accalorata  del  corpo  ; e non  ostante  che  vi  si  ap 
plichi  qualunque  rimedio  freddo  od  altro  , Tardore  e T calore  sono 
sempre  gli  stessi  ; lino  a che  sul  punto  chsè  più  cruciato  spinta  dalli, 
cute  una  vescica  or  eguale  or  poco  più  piccola  di  un  uovo  di  gallin? 
dopo  di  che  , svanisce  T ardore  j e vacuatosi  T umor  contenutovi^  h 
cute  si  ripristina  così  presto  , come  dopo  la  vescica  indotta  dall’  ap- 
plicazione di  cantaridi,  e con  eguale  prontezza  riguadagna  la  paziento 
la  primiera  salute. 

I vainoli  che  dicoosi  spurii  „ ossia  le  pustole  del  penfigo  vaino : 
lode  j e spezialmente  le  vescicolose  assomigliano  ai  vaiuoli:  e siccorm 
sogliono  quelle  contemporaneamente  ai  vaiuoli  ricorrere,  spesso  vaiuo- 
li o secondi  vaiuoli  son  credute  dai  poco  accorti  : ma  sotto  febbre 
mite  j nel  secondo  giorno  per  lo  più.  nel  dorso  , io  altri  sul  volto  « 
ora  io  uno  ora  in  diversi  tempi  spuntano  pustole  discrete,  che  acquii 
stano  celeramente  la  grandezza  quasi  di  un  pisello  , ed  una  larg? 
zona  rossa  intorno  al  margine.  Dopo  lo  spazio  di  quasi  ventiquatlTore 
si  gonfiano  di  liquore  sieroso,  ora  limpido  ed  acquoso,  ora  gialliccio, 
or  purisimile;  nel  quarto  giorno  o nel  quinto  si  rompono,  e covronsÈ 
di  sotti  1 crosta,  di  cui  presto  si  disfanno  ; tanto  che  ia  malattia  ter- 
mina interamente  in  meno  di  una  settimana  , senza  lasciar  che  raris- 
sime volte  qualche  fovea  ; e senza  rendere  la  macchina  immune  dai 
vaiuoli.  Le  varietà  della  stessa  specie  da  noi  dette  solidescendenti  ($. 
358.]  , siano  esse  verrucose  , o le  acuminate  , e le  ovali  per  esser 
vuote  di  materia  liquida  , parrebbe  che  dovessero  esser  dal  penfìge 
escluse  ; ma  perchè  emulano  la  progressione  delle  vescicolari j perche 
sogliono  a queste  colìegarsì  , o perchè  sollecitamente  si  esiccano  dopo 

qualche  impiagamento  della  cute,  non  / beve  perciò  distinguerle  dal 
penfigo.  (68) 

§'  36°.  Le  cagioni  del  penfigo  brile  sembrano  esser  non; 

diverse  da  quelle  deli’  eruzione  mq  -^4  ) ^ e della  febbre 

onde  esso  deriva  . e questa  specie  eguiiAi .e  ,a  quella  del  penfigo 
non  febbrile  ripetono  sovente  l’origine  da  vizi  1 dìe  prime  vie.  Non 
pochi  esantemi  sono  da  imputarsi  a morbose  affezion  de'nervi  (§.  276.); 
come  ci  viene  autenticamente  provato  dall’  esempio  del  pentigo  iste- 
Hco  ($.  35g.)  j,  e dalla  malignità  di  questa  malattia  che  si  è vista 
decorrere  talvolta  senza  lebbre.  Ignorasi  ancora  qual  sia  l’origine  del 
Pe”figo  vaiuolode  : ed  abbenchè  questo  tende  ad  associarsi  spesso  ai 
^aiuoli  ; non  si  è nel  dritto  perciò  di  supporlo  dipendente  dal  dege- 
nerato contagio  di  questi. 


§.  36 1.  La  esposizione  stessa  del  morbo  di  cui  parliamo  ($$.  358. 
«359.),  ne  esprime  ancora  il  valore , e ’l  pronostico.  Il  penfigo  vedesi 
alle  nervose  più  spesso  accoppiarsi  , che  ad  altre  febbri.-  e quindi 
puossi  facilmente  intendere  perchè  in  taluni  gli  esantemi  sono  assai 
più  funesti,  il  penfigo  senza  febbre  decorre  per  lo  più  senza  pericolo. 
Non  si  teme  alcun  rischio  dal  penfigo  vaiaolode  : ma  si  avverta  a 
non  confonderlo  col  vainolo  irregolare  (§.  332.)  > da  cui  mea  che 
dagli  altri  suol  differire. 


362.  Non  abbiamo  tanto  di  sperienza  propria  da  poter  sugge- 
rire un  giusto  metodo  curativo  del  penfigo  ampio,  il  penfigo  che 
abbiamo  visto  decorrere  con  la  gastrico-nervosa  , e con  la  infiam- 
matoria , è stato  da  noi  non  altrimenti  curato  che  come  le  febbri 
sudette  si  curano  ; laonde  par  che  debbasi  avere  quasi  ognora  mag- 
gior considerazione  della  malattia  principale  che  delT  esantema.  Se 
vi  è forte  irritazione  su  fa  cute,  o minaccia  di  cancrena;  siamo  di 
avviso  che  per  analogia  giovar  possono  tanto  il  metodo  da  noi  racco- 
mandato nella  risipoìa  pustolosa  (§.  290.),  quanto  i rimedii  prescritti 
nella  cancrena  ($.  1 36 . ) . Noi  ammiriamo  bensì  i celebrati  buoni  ef- 
fetti dell5  aceto  bezoartico  nella  epidemia  che  ricorse  una  volta  m 
Praga  ; ma  non  osiamo  negarli  perchè  non  sappiamo  spiegarli.  Nel 
penfigo  isterico  ($.  SSg.),  oltre  di  alcuni  rimedii  anti-spasmodici  pro- 
posti da  un  esperto  medico  , noi  abbiamo  progettato  oppio  con  mù- 
schio : ed  il  tempo  deciderà  se  è stato  ben  prescritto,  il  penfigo  va- 
inolo de  non  abbisogna  d’  altro  medico  , che  della  natura  ; a meno 
che  non  sia  complicato  con  aiti5  affezione;  e perciò  con  un  vitto  mo- 
deralo , con  bevanda  diaforetica  preparala  con  infuso  di  sambuco  e 
latte  , od  anche  con  qualche  pozione  salina  , e talvolta  con  blandì 
purgativi  , si  può  facilmente  superarlo.  (69) 


G E N E R E V. 

/ 

\ 

Afte. 

§.  363.  Delle  afte  , come  di  un  sintomo  febbrile  , si  è in  altro 
luogo  sovente  fatto  qualche  cenno.  Negli  adulti  non  compariscono 
presso  che  mai  , se  non  per  essere  uno  degli  effetti  di  altre  malattie, 
come  della  sifilide  , dello  scorbuto  , della  disenleria.  Nei  neonati  è 
diversa  la  ragione  di  quest’affezione;  giacché  in  quelli  non  di  rado 
osservasi  anteriore  alla  febbre  , ed  in  molli  si  dichiara  idiopatica. 
Le  afte  poi  che  sono  seguito  e sintomo  di  febbre  , sotto  umido  e 
Fred  doso  clima  sogliono  manifestare  un  indole  quasi  epidemica:  presso 
i popoli  meridionali  son  molto  rare  ; e noi  per  sette  interi  anni  non 
ne  abbiamo  avuto  neppure  un  solo  esempio  in  Italia . Sono  ovvie  nel 
nostro  clima  ed  in  altri  le  afte  de’  bambini  negli  ospizii  degli  orfani 
e de’ fanciulli.  Le  afte  assumono  il  genio  epidemico  delle  febbri  ; e 
sot|o  certe  costituzioni  dell’anno  non  si  può  dall’arte  evitarle,  come 
si  è detto  ancora  delle  petecchie  e della  eruzione  migliare.  Non  la- 
sciano però  di  collegarsi  alla  febbre  nervosa  ed  alla  gastri cay  e molto 
più  alla  pituitosa  (§.  101.);  e se  si  è trascurato  di  procurare  oppor- 
tunamente la  evacuazione  delle  suburre  intestinali  , od  essendosi  per- 
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messo  clic  la  malattia  abbia  esaurite  le  foize  , quelle  non  tardano  & 
manifestarsi.  Si  può  dubitare  se  le  afte  siano  giustamente  riferite  agii 
esantemi  , a motivo  che  queste  non  si  limitano  all’esterno  della  cu- 
te : ma  si  può  chiamarle  il  solo  esantema  Paterno  di  cui  sappiamo 
qualche  cosa  di  preciso  : e si  sa  per  esperienza  che  quelle  sogliono 
comparire  e manifestarsi  nella  superfìcie  non  solo  della  gola,  del  e 
labbra  , delle  gingive  , delle  bocche  , del  palato  , della  lingua  , e 
del  faringe,  ma  dell’esofago  puranco  , delio  stomaco,  del  tubo  in- 
testinale, e fin  dell’ano  , e degli  stessi  organi  genitali. 

J).  364.  Dunque  le  afte  si  defluiscono  per  noi  un  esantema  in- 
terno , sintomatico  negli  adulti,  nei  bambini  ordinariamente  prima- 
rio ; e che  sorge  in  tempi  indeterminati,  e specialmente  nella  cavità 
delia  bocca:  sono  esse  tante  pustole  bianchicce,  cenericcee,  rilevate  sono 
1’  epidemie,  quasi  circolari  o lenticolari  , o piccolissime  5 ripiene  di 
liquore  glutinoso  e punforme  ; or  isolale  , ora  ravvicinate  ed  unifor- 
mandosi alla  figura  della  pelle  ; che  cadono  quindi  in  piccole  cro- 
ste , e che  quindi  ripullulano  ; e le  quali  rendono  difficile  e dolorosa 
la  masticazione  de’  cibi  , la  suzione  dei  latte  , la  deglutizione.  (70) 

365.  Le  afte  non  offrono  sempre  i medesimi  sintomi  : questi 
son  diversi  a norma  della  diversa  indole  della  malattia  e della  feb- 
bre o primaria  , o secondaria  , cui  van  collegate  le  afte. 

Afte  primarie.  I bambini  e specialmente  i neonati  sorpresi  da 
lai  morbo,  tuttoché  sani  di  aspetto,  si  mostrano  assai  propensi  a dor- 
mire, oppure  troppo  vegliami,  ed  inquieti  ; appena  appressati  i lab- 
bri assai  riscaldati  al  capezzolo  delia  mammella  , dei  quale  altre 
volte  tanto  si  soddisfano  , subito  io  abboniscono  ; e col  pianto  indi- 
cano il  dolore  e la  difficoltà  che  sentono  in  succhiare  ed  inghiottire. 
In  tal  mentre  le  orine  in  molti  sono  abbondanti  , e ’l  venire  meno  • 
ubbidiente  del  solilo.  Cresce  1’  ambascia  , 1’  inquietudine  il  pianto  ; 

e ’l  povero  bambino  esprime  la  sua  gran  sete  brancicando  spesso  le: 
mammelle  ; e rilasciandone  tante  volte  quasi  indispettito  la  papilla  , 
dimostra  l’ostacolo  che  incontra  in  succhiare.  La  madre  col  caporel  lo  » 
delia  sua  mammella  sentir  può  ì’ accaìoramento  della  gola  e della, 
bocca  del  bambino  ; ed  ella  ancora  col  suo  dito  introdotto  in  dettai 
cavità,  avverte  l’aridezza  della  lingua  e dei  fonti  salivali.  Altre: 
volte  obbligato  dalla  sete  urgente  beve  avidamente  un  poco  di  latte,, 
ma  all’  istante  lo  vomita  aggrumato  ; o rende  mera  bile  , e manife- 
sta sintomi  di  una  febbre  che  quasi  arde  Dinterno.  Dopo  tre  o quat- 
tro giorni  spuntano  poche  afte  quà  e là,  su  i labbri;  su  le  gingive,  e lai 
lingua,  e van  sempre  più  crescendo  i sintomi;  la  tenera  macchinuc- 
cia  priva  di  nutrimento  e di  sonno  si  consuma  e divien  pallida,  smi- 
nuisce il  flusso  della  orina  , la  quale  ora  è irritante  or  lessivosa  , si 
dichiara  una  diarrea  con  escrementi  verdacci  e fetidi,  singhiozzo,  fio- 
cagine  ^ gridi  soffogati;  ed  in  tal  mentre  entro  l’aridissima  cavità 
della  bocca  pullulano  molte  pustole  ; cadono,  ricompariscono,  dila- 
tandosi s’  innestano  e confluiscono  fermando  come  una  pergamena  , 
coprono  le  fauci  e minacciano  di  chiuderle  interamente  : sul  [princi- 
pio  emulano  quasi  la  tersezza  e ’i  biancore  delle  margarite  , ma  poi 
divengono  giallognole,  cenericce,  o quasi  brune  , o livide  , escoriate  , 
sanguinolente  , fetide  , ed  anche  nerastre  ; le  quali  annunziano  la 
morte. 

^4fte  sintomatiche.  Le  afte  che  sorgono  in  perdona  degli  adulti, 
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ed  anche  Dei  fanciulli,  sotto  febbri  d’  indole  diversa  , e specialmente 
gastriche  , pituitose,  o gastriche  nervose  , sotto  le  disenterie  , o Je 
diarree  croniche  , compariscono  più  o men  tardi  indeterminatamente, 
e sotto  diverso  apparato  deila  malattia  principale.  Spesse  volte  , pri- 
ma di  questa  fasi  1 5 infermo  si  lagna  di  singolare  oppressione  all’e- 
pigastrio , o di  sensazione  di  qualche  cosa  fìsvj  nel ^esofago,  singhioz- 
za frequentemente  , ed  alla  line  sentendosi  addolorate  le  fauci  , & 

provando  diffìcile  il  transito  del  cibo  e delia  bevanda  , se  gii  si  ab- 
bassa la  lingua  , osservasi  nelle  fauci  medesime  un  gran  numero  di 
afte  , che  ascendono  dai  fondo  del  faringe  , e quindi  prima  il  basso 
delle  fauci  e la  base  della  lingua  , e dopo  il  velo  pendolo  , 1’  avo  - 
la  , e la  vòlta  del  palato  , le  gingive,  e tutta  la  cavità  della  bocca, 
sono  coverte  da  crosta  bianca,  densa  , lucida,  ora  debolmente  or  con 
forza  aderente  alle  parti.  Altre  volte  la  malattia  incomincia  nel  cavo 
della  bocca  ; e le  afte  par  che  essendo  prima  discrete  , van  poco  a 
poco  ad  unirsi,  propagami  per  tutte  le  fauci  , e per  l’esofago  scen- 
dono allo  stomaco;  lo  che  ci  è indicato  da  sensazione  molesta  ed  ar- 
denza di  quelle  parti  , dalia  disfagia  , e quindi  dalla  nausea  , dalla 
oppressione  dell’epigastrio,  e dal  singhiozzo.  Moki  hann’  osservato 
l’escrezione  per  l’ano  di  gran  copia  di  alle  ogni  giorno  non  meno  , 
che  molte  afte  tenacemente  aderenti  a queste  parli  ed  anche  agli  in- 
testini , dietro  lo  sparo  dei  cadaveri;  e il  gran  numero  delle  afte  che 
si  veggono  all’ano  in  molti  , e la  somma  sensibilità  degl’intestini  per 
la  separazione  delle  afte  medesime,  e la  pronta  ipercatarsi  che  si  pro- 
muove da  ogni  mitissimo  purgante  , chiaramente  provano  che  la  su- 
perficie di  tali  visceri  trovasi  occupata  da  afte,  e scoria-la.  Alle  vol- 
te dopo  un  poco  di  tempo  le  pustole  della  bocca  o spontaneamente  , 
o per  essere  asterse  con  panno-lino , e sotto  abbondante  salivazione  , 
abbandonano  quella  sede,  lasciando  quas’ illesa  e polita  la  sostanza 
della  lingua  e della  bocca  ; ma  dopo  alcune  ore  abbiam  veduto  due 
e tre  volte  al  giorno  pullular  di  nuovo  e quelle  ed  altre;  ed  in  tal 
modo  per  molti  giorni  cadono  e rinascono,  oppur  quivi  fissamente  si 
stabiliscono  ; fino  a che  cangiatosi  il  colore  delle  afte  da  bianco  in 
cenericcio,  o scuro,  od  anche  nerastro,  e restando  la  cavità  della 
bocca  ricoverta  da  aridissima  e nera  crosta,  sotto  afonia,  tosse  secca, 
difficile  e breve  respirazione  , singhiozzo  quasi  continuo  e elle  minac- 
cia di  soffogare,  talvolta  sotto  il  vomito  di  tenacissima  pituita,  o di 
bile  verdastra,  meteorismo  dell’ addome  , diarrea  fetidissima,  e con 
pallido  e cadaverico  volto,  si  va  incontro  a lenta  morte,  e fino  a 
che  il  cancrenismo  della  bocca,  delle  fauci,  dell’esofago,  delio  sto- 
maco e degl’  intestini  apporta  il  desiato  termino  alla  vita  miserabile 
di  tali  infermi.  (71) 

366.  Le  cagioni  delle  afte  febbrili  poco  differiscono  dalle  ca- 
gioni delle  febbri  primarie  sotto  di  cui  si  manifestano  , e poco  dalle 
condizioni  dell’eruzione  migliare,  e petecchiale  (jjg.  317.  324.).  D’or- 
dinario questa  fenomeno  deriva  dall5  essersi  trascurata  l’evacuazione 
delle  saburre  nel  principio  del  male,  o dal  genio  dellacostituzfone 
dell’anno,  e soventi  volte  nascono  le  afte  nelle  fauci  dall’  uso  pre- 
postero di  astringenti  e di  oppio  nelle  disenterie. 

Questo  esantema  dunque  non  ricerca  una  materia  specifica  per 
dichiararsi  ; e queste  pustole  frequentemente  dipendono  da  diversi  ma- 
teriali irritanti  quando  si  manifestano  nelle  intermittenti,  nella  lenta 
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ed  etica  , sotto  Fuso  dei  mercuriali  , nello  scorbuto,  nel  morbillo  , 
e nel  vaiuolo. 

Nei  bambini  neonati  il  meconio  non  completamente  evacuato  per 
mezzo  del  mite  ed  analogo  evacuante  , cioè  del  colostro  della  madre, 
o da  qualche  opportuno  medicamento  ; un  latte  assai  crasso  , o so- 
verchio, e grave  allo  stomaco,  o dotato  di  qualche  cattiva  qualità^ 
alimenti  tenaci  e non  digeribili  dallo  stomaco  dei  teneri  bambini  , il 
latte  die  si  coagola  nella  bocca  del  fanciullo  che  dorme  alle  mam- 
melle ; il  sucidume  della  bocca  e di  tutto  il  corpo  del  tenero  bam- 
bino , delle  vesti  , dei  panni-lini  , e dell’  atmosfera  ambiente  in  cui 
respira  j la  soppressione  della  traspirazione,  ed  il  raffreddamento  ben 
tacile  dei  piedi  nei  fanciulli,  ec , possono  essere  cagioni  delle  afte.  In 
generale  questa  malattia  è frequente  negli  alberghi  degli  orfani  , nei 
luoghi  di  educazione  de7  fanciulli  ; e nelle  famiglie  di  persone  pove- 
re ed  immonde  ; è rara  poi  nei  bambini , di  cui  si  ha  premura  di 
nettare  ogni  giorno  la  bocca  e la  superfìcie  del  corpo.  (72) 

36y.  Pronostico . Le  afte  sono  presso  i neonati  cagione  di  gran 
moria  ; e sono  ima  malattia  presso  che  endemica  ne3  luoghi  di  educa- 
zione deffanciulli,  Questi  corrono  maggior  pericolo  per  le  afte,  quan- 
to è piu  tenera  la  di  loro  età.  In  molti  per  altro  questa  malattia  si 
osserva  benigna  ; e sotto  una  cura  ben  diretta  facilmente  cede  nello 
spazio  di  due  o tre  settimane.  Non  di  rado  le  afte  dalla  bocca  infer- 
ma di  un  bambino  poppante  si  comunicano  ai  caporelli  delle  mam- 
melle f e da  queste  alle  fauci  di  altri  bambini  prima  non  infetti. 
Quest*  affezione  crediamo  che  non  possa  contraisi  iuor  dell3 immediato 
contatto,  li  pronostico  delle  afte  febbrili  s3  inferisce  da  quello  delle 
malattie  cui  sono  accessorie  : e siccome  esse  afte  di  rado  almeno  se 
non  mai  costituiscono  crise  ; quelle  che  compaiono  nelle  febbri  indi- 
cano piuttosto  maggior  gravezza  delle  febbri  primarie.  Però  in  qual- 
sia specie  di  afte  , quanto  più  queste  son  profonde  , quanto  son  più 
copiose  , e confluenti  , tanto  più  sembra  che  possano  occupare  il  bas- 
so fondo  delle  fauci,  che  possano  dall’esofago  scendere  allo  stomaco 
ed  agi’  intestini  , o da  queste  parti  ascendere  al  faringe  ; quanto  son 
più  tenacemente  al  palato  aderenti  , quanto  ritornano  più  spesso  , e 
quanto  maggiore  ne  risulta  ardore  ,,  dolore  , o tosse difficoltà  di  re- 
spirare di  suggere  e d’  inghiottire  , quanto  e più  arida  la  bocca  af- 
tosa  , quanto  le  afte  sono  meno  bianche  , quanto  maggiore  ne  deriva 
la  escoriazione  ed  il  lezzo  , quanto  è più  violenta  la  diarrea  , e quan- 
to più  si  veggiono  scadere  le  forze  della  vita  , di  tanti  maggiori  pe- 
ricoli da  quelF  esantema  vien  minacciato  Finfermo  ; e tanto  più  cer- 
to si  prevede  che  questi  possa  finir  di  vivere  per  tabe  lenta  ^ o per 
convulsioni  , o fìnanco  per  cancrena. 

368.  Cura.  È dovere  del  medico  il  saper  prudentemente  im- 
pedire le  afte  idiopatiche  dei  bambini.  11  più  interessante  perciò  del- 
la cura  preservativa  è di  evitare  le  cagioni  (§.  366.)  : chepperò  fa 
d’uopo  procurare  a tempo  F evacuazione  del  meconio  ; far  lattare  il 
bambino  dalla  propria  madre,  ovvero  scegliergli  una  balia  non  vec- 
chia, nè  iraconda  , ma  sobria  e di  perfetta  salute;  somministrare  al 
fanciullo  alimenti  ben  condizionati  ed  analoghi  alla  di  lui  età  e co- 
stituzione ; mantenere  scrupolosamente  netti  e purgati  la  bocca  e tut- 
to il  coi  picciuolo  del  bambino,  i panni-lini  e F atmosfera.  Abbia- 
mo sovente  vedute  madri  volgati  , che  hanno  con  buon  successo  a- 
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stersa  la  Bocca  dei  loro  figliuolini  con  panno-lino  Bagnato  di  orina 
di  esse  non  mollo  irritarne  : ma  io  tal  caso  basta  la  pura  e sempli- 
ce acqua  fresca  ; o richiedendolo  il  grande  accalora  mento  e la  moc- 
ciosità  della  bocca  , dopo  aver  praticalo  uno  o due  clisteri  ; ed  il 
Bagno  y e dopo  aver  somministrato  un  mite  emetico  e proporzionato 
specialmente  alE  età  infantile  , e quindi  un  assai  blando  evacuante  di 
sciroppo  di  cicorie  con  rabarbaro,  oppur  di  manna  , si  può  molto 
utilmente  lavare  e frequentemente  astergere  la  cavità  della  bocca  con 
un  poco  di  acqua  e zucchero  scioltovi  o con  succo  di  rafano  orten- 
se un  po  acre  misto  anche  con  zucchero  o con  mele. 

Essendosi  già  manifestale  le  afte  , convien  soccorrere  i bambini 
affetti  , con  mezzi  interni  non  meno  elle  con  esterni.  In  tale  stato  si 
deve  farli  aslener  da  cose  irritanti.  L’emulsione  arabica  (N,  XV.)  ad- 
dolcita con  zucchero  o con  sciroppo  di  altea  può  servire  di  medicina; 
e questa  discio! la  in  acqua  costituir  può  oca  bevanda  nudritiva  ed 
analoga  ai  bambini.  Poco  utile  per  l’affetto  ai  bambini  aspettar  si  de- 
ve dal  somministrare  i rimedii  alla  balia  * a meno  che  questa  non 
sia  inferma  anch'ella.  Se  le  afte  par  che  comunichino  per  E esofago 
con  le  parti  interne  , ed  occupino  lo  stomaco  e gl' intestini  ; allora 
giova  il  succo  di  carola  {daucus  carota ) ovvero  di  rapa  ortense  (ra- 
pa sativa) , od  il  decotto  acquoso  di  radice  salep  , o di  semenze  di 
lino  contuse  , addolcito  con  mele.  Se  il  fanciullo  è bersagliato  da 
termini  , diarrea  , o convulsioni  ; conviene  fomentarne  V addome  t 
e somministrargli  picciola  quantità  di  pozione  narcotica  (N.  XXXVIII.) 
unita  ad  emulsione  arabica. 

1 rimedii  esterni  per  le  afte  son  pericolosi  nei  fanciulli  , perchè 
questi  soglion  tutto  indistintamente  trangugiare,  lì  mele  despumato  , 
cotto  come  si  suole  con  roselii,  o sciroppo  di  more,  o di  ci  regie,  eoa 
acido  di  vitriuolo  sino  a dare  grato  sapore  a quelli  , e sparso  tre  o 
quattro  volte  al  di  su  la  superficie  delle  afte  tornano  a grande  uti- 
le. Giova  egualmente  il  vitrioìo  bianco  (solfato  di  zinco)  in  dieci  gra- 
nelli disciollo  in  ott’ once  di  acqua  tiepida  , con  la  quale  si  asterga-» 
no  le  afte  di  tanto  in  tanto  nel  giorno.  Welle  afte  è autenticamente 
efficace  il  borace  misto  a mele  .•  sicché  preso  di  borace  sino  a due 
screpoli  e misti  con  un  oncia  di  mele  , si  unga  con  questa  mistura 
piti  volte  al  giorno  la  lingua  del  fanciullo  ; oppure  si  lavi  spesso 
la  cavità  della  bocca  con  io  stesso  borace  sciolto  in  acqua  con  mele: 
ima  piccola  doserei  la  del  medesimo  rimedio  di  tanto  in  tanto  fatta 
calare  nello  stomaco  , può  recare  profitto. 

Sul  primo  sviluppo  delle  afte  , se  queste  sono  dolenti  ed  arros- 
site , bisogna  non  usar  rimedii  che  possono  irritare  le  fauci  e lo  sto- 
maco dei  teneri  fanciulli.  Abbiasi  lo  stesso  riguardo  allo  stadio  della 
malattia  nel  quale  son  cadute  le  afte  : perchè  in  esso  stadio  , atteso 
E estrema  sensibilità  della  cute  rimasta  quasi  denudata  , i medica- 
menti irritanti  suscitar  potrebbero  nuova  infiammazione  entro  la  ca- 
vità della  bocca,  ed  incoercibile  ipereatarsi  negfi intestini,  in  tali  cir- 
costanze prontamente  ricorriamo  all’emulsione  di  gomnE  arabica  , di 
radice  salep  , di  semi  di  cotogno  , disciolta  in  acqua  tiepida  e addol- 
cita con  mele;  o in  caso  di  urgente  vomito  o diarrea,  facciamo  uso 
della  stessa  emulsione  arabica  , cui  uniseesi  oppio  , od  altra  bevanda 
narcotica  (N.  XXXVIII). 

Le  alte  seguaci  v compagne  di  febbre  , nei  fanciulli  e negli  a- 
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duki  , sì  trattino  a nonna  dell’  indole  di  quella  con  varie  medicine, 
oltre  delle  locali.  Se  questo  esantema  associasi  alla  febbre  infiamma- 
toria , lo  che  è raro;  le  afte  allora  non  escludono  il  benefìcio  della: 
flebotomia,*  o delle  mignatte.  Se  i sintomi  indicano  un^affezione  ga- 
strica , nel  principio  del  male  , sono  ulilmeni’  efficaci  piuttosto ‘e  — 
inetici,  e miti  purganti.  Se  le  afte  son  collegate , come  soventi  acca- 
de, con  la  febbre  nervosa  , o se  mostransi  allividite  o nerastre  ; al- 
lora sì  può  molto  più  sperare  da  china  internamente  apprestata  , ed  I 
alle  afte  applicata  esterna meute  con  acido  di  vitriolo  o di  sai  mari  — 
fno  ; e devesi  mettere  a profitto  tutti  quei  mezzi  3 che  a quelle  talli 
ebbri  convengono.  (^3) 
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J.  Jje  dottrine  dell’ autore  intorno  alle  malattie  esantematiche  , attentamente 
studiate  , olirono  la  solila  di  lui  esattezza  di  dettagli  diagnostici  e pronostici  ; 
la  quale  può  essere  intorbidata  piuttosto  da  moltiplici  isolate  note  parziali.  Io 
perciò  mi  limito  a rilevare  maggiormente  le  sparse  e talora  promiscue  d ot- 
tone deir  A ; dilucidarle  con  le  odierne  conoscenze  ornai  depurate  dalle  pas- 
sioni sistematiche  , e dall’  idiotismo  empirico  ; e riunirle  così  in  un  prospetto 
più  semplice  preciso  e facile  ; onde  rendere  più  chiaro  e meno  equivoco  il  me 
lodo  curativo  di  tali  malattie. 

2.  Secondo  le  odierne  conoscenze  mediche,  le  malattie  esantematiche  so- 
no da  riputarsi  effetti  deli’  azione  di  cagioni  irritanti  in  generale  : e per  que- 
sta ragione,  e per  li  sintomi,  si  riconoscono  esse  d’indole  irritativa  (a)  : si 
determinano  principalmente  su  la  cute;  talvolta  nelle  membrane  mucose;  talo- 
ra nelle  sierose. 

5.  Le  cagioni  o i materiali  esantematici  , siano  essi  contagiosi  , o non  con- 
tagiosi, specifici  , o comuni  , temporanei  , o recidivi  , suscitano  irritazione  loca- 
tale, e generale  riazione  consensuale,  predominando  su  la  cute.  Quindi  provv ie- 
ne la  febbre  ; onde  la  febbre  , anche  nelle  malattie  esantematiche  in  generale  , 
è sempre  sintomatica  : non  vi  è perciò  febbre  esclusivamente  e specificameli  te 
esantematica  (h) 

4-  Le  irritazioni  esantematiche  possono  essere  adiatesiche  (c)  ; ovvero  pos- 
sono svilupparsi  su  la  diatesi  iperstenica  ; o su  la  diatesi  ipostenica  ; o con  dia- 
tesi umorali  : posson  avvenire  sul  sistema  nervoso  , e suscitare  sintomi  nervosi  : 
possono  essere  accompagnate  ed  accresciute  da  gastricismo  (*)  In  questo  senso 
devesi  intendere  che  le  malattie  esantematiche  sono  , come  si  esprime  1’ A.  , 
complicate  con  la  febbre  infiammatoria  ; con  la  nervosa  ; con  la  gastrica  ; eoa 
le  discrasie  (dj. 


(a)  §.  27!)  pag.  6.  §.  3 00  p.  33.  §.  33. 4 p.  p3. 

(h)  §.  270.  pag.  3 §.  33g  p g6  e Veti,  anche  le  mie  f, Dilucidazioni  in 
fine  delle  Febhn  , e del  Lib.  II.  delle  Infiammazioni . 

(c)  Ved.  La  mia  No  sol.  gener . 

(*)  Ved.  le  mie  Dilucidazioni  anzidetle. 

(d)  §.  270,  p.  3 §.  2 73.  274.  p.  4.  §.  288 , p.  18 , §.  3*6  , p. 
ò3.  § 3sg  , p.  37 , §.  332  , p.  62..  §.  333  p.  66  , §.  336 , p.  67  , §:  338 , 
nl  V ) §•  $3<)  ; V • 72  ? 7 3'  §•  33g  , p,  g 6 §.  36 t > gg  , g.  363,  §.*  363. 
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3.  Le  eruzioni  esantematiche  prodotte  da  materiali  notoriamente  specìfici, 
come  il  vaìuoìo  ^ la  scarlatina  , il  morbillo  , sono  dette  perciò  esantemi  prima- 
rii o essenziali.  Vi  sono  eruzioni  esantematiche  , le  quali  possono  esser  prece- 
dute talvolta  da  febbre  , prodotta  però  aneli’  essa  da  altra  irritazione  interna  , 
per  es.  gastrica , reumatica  , miasmatica  ec.:  queste  eruzioni  esantematiche  db 
eonsi  perciò  esantemi  secondarii  o sintomatici. 

6.  Ma  siano  esse  o non  siano  le  malattie  esantematiche  nell*  tino  o nell” 
altro  senso  , la  febbre  esantematica  dev’  essere  riputata  sempre  sintomatica  : le  ma- 
lattie esantematiche  debbono  esser  considerate  in  questo  senso  complicate  secondo 
ì’espressioni  deli’  A.  con  la  febbre,  o piuttosto  con  diatesi  ipersteuica  ; o ipo- 
Btenica  ; o nervosa  ; o gastrica  ; o umorale,  (a) 

7.  E secondo  queste  vedute  debbono  le  malattie  esantematiche  esser  pro- 

nosticate , e curate  : e secondo  queste  vedute  bisogna  discernere  ed  impiegare 
con  somma  prudenza  e circospezione  i varii  mezzi  curativi  proposti  dall’  Auto- 
re (b)  : e saper  distinguere  i casi  in  cui  conviene  e con  quali  misure  il  salas- 
so , ed  altri  debilitanti  (c)  ; china  , oppio  , ed  altri  eccitanti  (d)  ; emetici  . e 
purganti  (e)  , ec.  , ec.  é 

8.  Talvolta  la  irritazione  generale  esantematica  può  concentrarsi  con  la 
eruzione  locale  su  la  cute;  onde  in  tal  caso  si  diminuisce  la  malattia,  ed  il  pe- 
ricolo. Altre  volte  la  irritazione  esantematica  si  accresce  nell’  interno  e nell’  e- 
sterno  : ed  in  tal  caso  si  accresce  la  malattia  ed  il  pericolo.  Molte  volte  è va- 
gante , e suol  retrocedere  dall’  esterno  all’  interno  , ec.  (fi)  E perciò  anchs 
in  questi  casi  bisogna  trattarli  secondo  le  regole  terapeutiche  (g)  delle  diatesi; 
C della  contro  irritazione,  (h) 

9.  In  tutt’  i sopraddetti  casi  conviene  perciò  attendere  ai  segni  delle  dia- 
tesi ; e nelle  apparenze  di  debolezza  bisogna  ben  distinguere  la  debolezza  vera 
dalla  oppressiva  ; e distinguere  i segni  della  oppressione  ipersteuica  , e dell’  op- 
pressione ipostenica  (i). 

10.  A tale  oggetto  io  propongo  per  modello  nosologieo  e terapeutico  le 
dottrine  che  convengono  alla  Risipola  (k)  ; e rimando  il  lettore  non  solamente 
ai  corripondenti  §§.  dell’  Opera  , e principalmente  ai  §§.  270.  276.  277  ; nm 
benanche  alle  mie  Dilucidazioni  apposte  alla  fine  del  Libro  I.  su  le  Febbri  , 
e dei  Libro  II.  su  le  Infiammazioni . 


(a)  §.  2c Sg  p.  ig.  §.  2g 6 p.  2g.  §.  347 • P*  $8.  §.  35o  p,  SS.  §.  35f. 
p.  go.  §.  353  p . g2. 

(b)  §.  277.  p.  ig  §.  278  p.  10.  §.  287  p.  17.  §.  2go  p.  20  §.  óoo 
3o2 . §.  326  §.  33g.  P . 33,  53,  72,  §,  3I\2  p.  77,  §.  355  p.  g4>  §• 
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(c)  §.  2^0.  p.  20  §.  3oo  p.  33,  §.  3o2 . §.  3o3 . p.  35, 

(cf)  §.  2go  §.  3o2.  §•  3o3.  §.  3ig. 

(e)  §.  2go  p.  20.  §.  3 ig. 

(fi)  §.  281  p.  i3 , i!\. 

(9)  §•  2g5  p.  25. 

(h)  Ved.  la  mia  Nosol.  gener. 

( i)  Ved.  la  mia  Nosol.  generale. 

(k)  §.  27 g p . //.  2 80.  p>  *1  } *2.  §.  283  p.  fò.  §•  p> 


VA lUO LO  VACCINO 


Art.  aggiunto  aW  ari.  pag . 84- 

a.  iNelIe  vacche  suole  avvenire  un’ affezione  consimile  al  vainolo  umano.  In 
essa  verso  il  terzo  giorno  d’  inappetenza,  scarsa  ed  inane  ruminazione  , inquie- 
tezza , e riscaldamento  febbrile  , cominciano  a spuntare  principalmente  nei  ca- 
pezzoli delle  mammelle  alcune  pustole  alquanto  piatte  circolari  , alquanto  de» 
presse  nel  centro  ; che  verso  il  quinto  giorno  si  rendono  vescicolari  ; verso 
il  settimo  o P ottavo  giorno  cominciano  a marcire , e si  rendono  turgide  , con 
ispeciale  incavamento  nel  centro  / quindi  sì  rendono  bianco-opache  , trasparenti 
e finalmente  vanno  disseccandosi  in  croste  fino  al  decimo  od  al  duodecimo  gior- 
no. — - I pastori  che  mungono  tali  vacche  in  queste  circostanze  , per  mezzo  di 
screpolature  o di  escoriazioni  che  sogliono  avere  su  le  mani  , ricevono  per  in- 
nesto la  materia  o pus  vaccinico:  il  quale  in  coloro  che  non  hanno  ancora  sof- 
ferto il  vainolo  umano  suscita  un’alterazione  generale  con  eruzione  di  locali  pu- 
stole vescicolari  , che  procedono  alia  suppurazione  , ed  alla  esiccazione  : e le 
quali  preservano  i postdati  medesimi  dal  vaiuolo  umano  , e dalle  funeste  con- 
seguenze di  esso  (§.  227.)  Si  è supposto  esser  questo  degenerazione  del  vaiuolo 
umano  .*  esser  prodotto  del  chiovardo  o panareccio  equino  (javart).  Si  è imagi- 
nato  che  il  pus  del  chiovardo  direttamente  comunicato  all’uomo  produca  il  va- 
iuolo vaccino  : e ciò  si  pretende  anche  del  pus  della  schiavina  o vaiuolo  peco- 
rino (claveau) 

— -il  Dr.  Ed.  Jeniner,  dopo  altri  osservatori  in  altre  contrade  , considerò 
questo  fatto  in  Berkeley  nella  Contea  di  Glocester  in  Inghilterra;  e concepì  la 
felicissima  idea  di  propagare  1’  innesto  artificiale  del  vaiuolo  vaccino  nella  spe- 
cie umana  , per  preservarla  dal  vaiuolo  umano  : e ne  pubblicò  il  progetto  ed 
il  processo  nel  1798.  Da  quell'epoca,  a traverso  di  moltiplica  opposizioni  del- 
1’  ignoranza  e dei  pregiudizii  popolari  , oggimai  si  è giunto  ai  seguenti  risul- 
tati relativamente  all’innesto  vaccino. 

b.  1 sintomi  del  vaiuolo  vaccino  innestato  sono  i seguenti  : Le  punture  fatte 
per  innestare  il  vaccino  (ved.  g.  hi)  scompariscono  , o ne  restano  leggerissime 
impressioni  , senza  menoma  infiammazione  per  li  primi  tre  o quattro  giorni 
dalla  inoculazione  : fra  il  quarto  o il  quinto  s*  incomincia  a vedere  leggiero 
arrossi  mento  su  le  piccole  cicatricole  dell’  innesto  , piccola  intumescenza  e du- 
rezza : nel  giorno  seguente  vi  si  formano  piccol q pustole  vescicolari  con  l’apice 
rosso  , e Jl  contorno  bianchiccio  si  empie  di  limpido  umore  : fra  il  sesto  e l’ot- 
tavo si  deprime  il  centro  di  ciascuna  pustola  ; se  ne  gonfiano  i fiordi  , e vi  si 
forma  un  cerchio  ed  un’  areola  rossa  : dall’  ottavo  al  nono  il  cerchio  si  dilata 
e si  rende  trasparente  , per  afflusso  di  umore  , che  ne  geme  lentamente  a goc- 
cioline quando  si  punge  la  pustoletta.  Questo  umore  è la  materia  o il  pus  vac- 
cino ; che  devesi  allora  raccòrrò  por  innestarlo  , essendo  allora  capace  di  co- 
municare la  malattia  del  vaiuolo  vaccino  preservativo.  Dal  9 al  12  giorno  i 
sintomi  locali  crescono  d’  intensità:  il  tessuto  cellulare  sottoposto  si  gonfia:  so- 
gliono sopravvenire  dolori  sotto  le  assille  , accompagnati  da  accelerazione  dei 
polsi,  e da  prurito  intorno  alle  pustole  : dal  12  al  io  suppurano  le  pustole  , 
e quindi  si  diseccano;  diminuiscono  gli  altri  sintomi  .*  dal  1 0 al  20  vi  si  for- 
mano delle  croste,  che  gradatamente  s’induriscono;  e verso  il  20  al  3o  giorno 
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ne  cadono  — Questo  è il  processo  del  vaiuolo  vaccino  legittimo  , ossia  presero 
vativo  dal  vainolo  umano. 

— Questo  processo  è poco  più  o meno  sollecito,  ma  egualmente  regolare £ 
secondo  la  temperatura  più  o mcn  calda  dei  climi,  e delle  stagioni,  e dei  tem- 
peramenti differenti. 

c.  Tal  processo  (b)  talvolta  non  riesce;  per  essere  il  pus  vaccino  non  ma- 
turo , o alletto , o per  essere  scarso;  o per  non  esserne  seguito  fi  assorbimento , 
per  inesattezza  dell*  inoculazione  , ec.  Quindi  bisogna  rinnovarne  I’  innesto  , con 
pus  e con  operazione  migliori. 

d.  11  carattere  essenziale  legìttimo  e quindi  preservativo  del  vainolo  vac- 
cino è solamente  la  pustola  vescicolare  ( a.  b ).  L’  inoculato  ne  resta  preser- 
vato dall’  epoca  della  esiceazione  delle  pustole. 

e.  Vi  è il  vaccino  spurio  , illegittimo  s quindi  non  preservativo  ; i di  cui 
sìntomi  sono  i seguenti.  La  infiammazione  succede  nella  puntura  assai  più  pre- 
sto , cioè  sin  dalla  fine  del  primo  al  secondo  giorno  dell’  innesto  ; V arrossiamo-., 
to  ne  è esteso  ed  irregolare  , sollecita  comparsa  di  vescichetta  irregolare  acumi- 
nata , piatta  , piena  di  umore  gialliccio  : questo  sì  apre  spontaneamente  dal  se- 
sto al  settimo  giorno:  vi  si  forma  una  crosta  sottile  , che  non  suol  cadere  pri- 
ma del  2!}.  al  do  giorno  della  vaccinazione.  Gli  altri  sintomi  del  vainolo  vac- 
cino spurio  possono  essere  simili  a quelli  del  vaiuolo  umano.  Questo  vaccino 
spurio  è tale  , per  esser  la  materia  alterata  0 raccolta  più  presto  o più  tardi 
del  convenevole  ( b.  f.  ) , o per  essere  troppo  stanti  va  , o mal  conservata  , o 
mal  diluita  , 0 inoculata  con  istrumento  ossidato,  o altrimenti  sporeo,  o altera- 
ta all1  aria  atmosferica  ec  .*  non  preserva  dal  vaiuolo  umano  ; e perciò  bisogna 
rinnovare  1’  innesto  legittimo  (b). 

f.  Si  attigue  il  pus  vaccino  nella  pustola  vaccina  ( dell’  uomo  , o della 
vacca  ) , per  innestarlo  ad  altri  individui  , quando  la  detta  pustola  comincia  a 
bianchire  nel  centro  , ed  a riempirsi  di  umore  sieroso  trasparente  : ciò  che 
suole  avvenire  dall*  ottavo  al  nono  giorno  , talor  anche  al  decimo  dopo  la  ino- 
culazione. 

q.  La  inoculazione  si  fa  a fresco  , cioè  da  braccio  a braccio  , ossia  da  una 
pustola  matura  del  già  vaccinato  alle  braccia  dei  bambino  da  vaccinarsi,  (h) 
Quando  si  deve  trattenere  la  inoculazione  , o si  deve  fare  da  lontano  ; allora 
il  pus  vaccino  si  attigue  a tempo  designato  (h.f-  ) , intridendo  nel  pus  di 
essa  pustola  un  sottilissimo  filo  di  lino  ; o ricevendo  il  pus  medesimo  fra  due 
laminette  di  vetro  , o dentro  tubetti  capillari  di  cristallo;  si  chiudono  nel  con- 
torno le  prime  , nelle  estremità  i secondi,  con  cera  di  Spagna  ec. 

h.  Si  suol  fare  T innesto  vaccino  su  la  cute  sovrapposta  al  muscolo  del- 
io] le  , cioè  su  la  parte  superiore  alquanto  esterna  delle  braccia  del  bambino  da 
Vaccinare  : si  suol  fare  due  aperture  su  ciascun  braccio  , circa  un  pollice  di- 
stante Luna  dall'  altra;  facendo  una  incisione  leggiera  e leggierissimamente  cru- 
enta su  la  sola  epidemie  , e deponendo  nella  incisione  una  gocciolina  del  pus 
vaccino  o fresco  , o conservato  (g)  , e lasciando  per  più  minuti  che  il  pus 
applicato  su  lo  punture  o incisioni  vi  si  disecchi.  Da  questo  momento  s’  inco- 
mincia a notare  i giorni  ed  il  progresso  della  malattia  del  vaiuolo  vaccino 
inoculato  (b). 

i.  La  proprietà  preservativa  del  vaiuolo  vaccino  è costante  ; ma  non  sem- 
pre infallibile.  Però  fra  mille  vaccinati  ve  ne  suol  essere  appena  uno  non  pre- 
servato. — r Questa  proprietà  preservativa  è tale  e tanta  , che  dovunque  la  vac- 
cinazione è generalmente  ed  accuratamente  praticata  nessuna  epidemia  vaiolo- 
sa suol  manifestarsi  ; e forse  il  vainolo  umano  sarà  bandito  dalla  Terra  se  la 
vaccinazione  diverrà  universale  — Un  vaiuolo  secondario  sarà  sopravvenuto  al 
vaccino  in  casi  rarissimi  quando  1’  operazione  non  sarà  stata  compiuta  ; o 1’ 
infezione  vaiuolosa  sarà  stata  di  energia  tutta  particolare  ; o quando  avrà  re-  q 
guato  gran  disposizione  epidemica  vaiuolosa  — Ma  in  queste  occorrenze  il  mor- 
bo vamoloso  secondario  ( il  varioiide  ) è più  leggiero  , particolarmente  modi- 
ficato , meno  pericoloso  , e lascia  meno  butteri  : è una  nuova  varietà  del  va- 
iuolo, ma  bastarda  del  virus  vacuoloso  e deir  orgauismo  vaccinato  — li  tem*- 


po  non  sembra  influire  su  la  proprietà  preservai  iva  del  vaccino.  — Non  sareb- 
be però  fuor  di  proposito  replicar  la  vaccinazione  in  certi  individui  , per  as- 
sicurare più  lo  spirito  , e distruggere  qualche  residuo  di  suscettibilità  vaiuolosa. 

■ — Le  forme  vaiuolose  ornai  sono  tre  : il  vainolo  vero  ; il  vainolo  falso  o 
varricella  ; il  varioloide , o vainolo  modificato  o raddolcito  dal  vaccino,  e ba- 
stardo dell’  uno  e dodi’  altro.  ( Hufeland.  ) 

h : La  vaccinazione  riesce  men  febbrile  e più  preservativa  quanto  è più 
tenera  la  età  del  bambino  : ma  bisogna  che  quello  abbia  cominciato  in  certo 
modo  a soffrire  le  impressioni  esteriori.  Perciò  la  vaccinazione  si  deve  fare  dal- 
ia fine  del  secondo  mese  al  terzo  , ai  più  al  quarto.  Ma  quando  è imminente 
o presente  P epidemìa  vaiuolosa  , la  vaccinazione  si  deve  fare  anche  sin  dai 
primo  giorno  della  nascita  — Quando  poi  o la  vaccinazione  non  sia  riuscita,  o 
non  sia  stata  eseguita  in  tali  tempi  , bisogna  eseguirla  al  più  presto  possibile 
fino  ali’  età  adulta,  Ma  in  qualunque  circostanza  si  voglia  fare  , convien 
evitare  il  tempo  in  cui  1’  individuo  da  vaccinarsi  soffre  altra  malattia  special- 
mente acuta. 

/.  11  pus  vaccino  da  inocularsi  raccolgasi  da  bambino  vaccinato  (f)  dì 
manifesta  costante  e provata  buona  complessione  , procrealo  da  sanissimi  geni- 
tori , allattato  da  genitrice  sanissima  , ed  il  quale  non  soffra  malattia  acuta 
e molto  meno  abbia  sofferto  malattie  croniche  discrasie  , lue  sifììidica  , scro- 
folosa , psorica  , ec. 

m.  li  pus  vaccino  si  può  attingere  anche  nelle  pustole  di  buona  condizio- 
ne (a)  di  vacche  ben  uudrite. 

n.  La  malattia  del  vaiuolo  vaccino  non  si  comunica  per  semplice  contat- 
to , nè  per  mezzo  deli’  atmosfera  , per  vicinanza  , ec.  come  suol  comunicarsi 
il  vaiuolo  umano. 

o.  Riguardo  al  trattamento  curativo  , ed  analettico  del  vaiuolo  vaccino  , 
si  può  seguire  le  regole  dettate  dall*  ili.  Frank,  pel  vaiuolo  umano  benigna 
(§.  SdQ.  p.  72.  §;  343  p.  80  ) 


FOR  M OLE  M E D I C I N A L I 


CITATE  NEI  §§.  PRECEDENTI 


Rum.  XXX 


bendasi  : di  fiori  di  sambuco  e di  camomilla  , di  ciascuno 
due  manipoli  ; di  canfora  rasa-  dramme  due . 

Si  mescolino. 

N.  XXXIY. 


Decollo  di  china.* 

Pr.  di  china-  buona  un  oncia  : si  faccia  bollire  in  una  libbra  di 
acqua  comune  , fino  a,  che  riducasi  ad  ott’  once  ; e vi  si  aggiun- 
ga di  sciroppo  di  china  un  oncia  ; e si  mescoli  il  tutto. 


N.  XXXV. 


Decotto  di  china  più  carico. 
Pr.  di  decotto  di  china  once  otto ; di  estratto 
z oncia  ; di  sciroppo  della  stessa  un  oncia 
Si  mescolino . 

N.  XXXVI. 


' stessa , mez- 


Sciroppo  acido-minerale. 

Pr.  di  acido  vitriolico  tenue  mi  oncia;  di  sciroppo  di  viola  once 
quattro. 

Si  mescolino . 

N.  XXXVII, 


Linimento  canforato. 

Pr.  di  canfora  rasa  mezz  oncia  : si  disciolga  in  due  once  dì 
olio  et  amendo  le  recentemente  spremuto. 


N.  XXXVIII. 


Pozione  narcotica. 

Pr.  di  oppio  puro  un  granello:  disciolgasi  in  uri  oncia  di  acqui 
distillata,  e si  mescoli . 
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Pi  ii'Oi a <s  ino  p.  !!■  Divisione  §.  280  ivi  S ntomi  §.  281.  p.  i3. 

' Ridpola  pustolosa  o vescicola  re  §.  282  p.  là.  flemmonosa  §.  28S 
„ ‘ivi  maligna  §.  zi 4 p ■ 16.  abituale  §■  285.  p.  ivi.  edematosa, 
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33o  P 12  l3.  h4.  n5.  Cura  del  vainolo  con  febbre  gastrica  §.  3*0 
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p.  ivi.  della  suppurazione  p.  ivi.  innesto  del  vainolo  nata 

(umano)  g.  344  p-  81. 

Inoculazione  del  vainolo  vaccino,  pag.  ioj . 
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LIBRO  IV. 
DELLE  IMPETIGINI. 


STABILIMENTO  TIPOGRAFICO  DI  FRANCESCO  BEL  VECCHIO 
Leo  Purgatorio  ad  Arco  n.°  q.  primo  appartamento 

1840. 


« 


PROSPETTO  GENERALE  DELLE  IMPETIGINE 


§.  369.  Le  efflorescenze  esantematiche  (Lib„  III.)  rassomigliano 
ad  aure  affezioni  che  guastano  la  nitidezza  e la  integrità  della  caie 
umana  : perciò  sembraci  non  disconvenire  di  esaminar  queste  dopo 
agii  esantemi.  Ma  siccome  questi  sogliono  esser  seguace  delle  febbri  , 
e spariscono  sovente  alio  scader  di  queste  , od  almeno  se  alla  cute 
quelli  si  dichiarano  senza  corteggio  di  febbre,  poco  si  trattengono,  e 
non  costituiscono  su  la  pelle  una  malattia  primaria  ; cosi  devesi  ad 
altra  classe  di  malattie  ridurre  queste  croniche  affezioni  della  cute 
umana:  e perchè  manca  ad  esse  uu  nome  , che  V indole  ne  esprima,, 
e le  distingua  dalla  classe  degli  esantemi  ; siamo  di  avviso  potersi  a 
tal  fine  principalmente  chiamarle  impetigini  , nome  ad  ogni  generee 
specie  loro  conveniente.  I Nosologisti  aggiudicarono  questa  classe  di 
malattie  alle  cachessie ; ma  a nostra  opinione,  senz’aleuti  fondamen- 
to : perchè  le  malattie  cutanee  non  sempre  traggono  la  loto  manife- 
sta origine  da  mal*  abito  di  corpo  , come  dicono;  ma  sovente  sem- 
bra che  costituiscono  una  malattia  palesamene  locale  , e non  dipen- 
dente nè  legata  punto  ad  alterazioni  degli  umori  ; e molti  individui 
soilo  la  cachessia  e sotto  uno  spiacevole  e molto  snaturato  colore 
della  cute  , serbano  la  cute  stessa  immune  ed  illesa. 

§.  3jo.  Noi  dunque  col  nome  d’ impetigini  intendiamo  una  clas- 
se ptopria  di  malattie  ; la  quale  bene  spesso  va  unita  ad  un  cosi 
delio  abito  cachettico,  e talvolta  senza  di  questo;  ed  è costituita  da 
tante  per  lo  più  diuturne  macch  e , o ruvidume  , papule  , vescico- 
lette  , o squame,  o crepacce  , o cruste  della  cute  , o da  spontanea 
esulcerazione  dei  tegumenti,  o da  varie  escrescenze;  e non  si  unisce 
a febbri  , se  non  secondane. 

Anche  gli  esantemi  allorché  si  rendono  cronici  (§•  276)  posson 
ridursi  alle  impetigini  : e non  di  rado  gli  esantemi  inerendo  su  la 
Cute  senza  lebbre  , e quasi  incessantemente  pullulandovi,  riconoscono 
l’origine  loro  da  guasto  organico  della  cute  medesima  piuttosto,  che 
da  impurità  degli  umori.  Molte  affezioni  cutanee  , ad  esempio  degli 
esantemi  , par  che  costituiscono  di  tanto  in  tanto  crise  di  febbri  ; e 
par  che  con  quelle  abbiano  qualche  affinità  : ma  oltre  che  le  impe - 
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tigini  retropulse  nell"  interno  suscitano  frequentemente  le  febbri  , e 
quando  per  foizu  della  natura  o delP  arie  ricompariscono  su  la  cute 
non  manifestano  esantema  critico  , bensì  indicano  di  esser  nuovamen- 
te comparsa  ad  occupare  il  primo  luogo  la  malattia  cutanea  oppu- 
re la  cagione  della  febbre  ; la  diuturna  perseveranza  eruzione  di  tal 
eruzione  alla  cute  ed  il  suo  decorso  senza  febbre,  appalesano  sufficien- 
temente la  differenza  che  passa  tra  le  impetigini  e gli  esantemi,  (i) 

Syl.  Laddove  però  hanno  i medici  ben  chiara  idea  degli  e. scin- 
temi , per  avere  giornalmente  ad  osservarli  nelle  febbri  , e per  aver 
potuto  su  di  essi  far  molte  speculazioni  5 la  nozione  delle  impetigini 
all5  incontro  è finora  da  tal  caligine  circondata  , che  coloro  i quali 
hanno  diffusamente  parlato  di  esse,  forse  con  la  profusione  delle  pa- 
role ne  hanno  accresciuto  piuttosto  che  sciolto  le  difficoltà.  È pur- 
troppo ardua  V impresa  di  fedelmente  descrivere  affezioni  così  diutur- 
ne , incostanti  , e che  affluiscono  alla  cute  sotto  sì  varie  forme.-  qual 
descrizione  sarebbe  opera  dei  pennello  di  un  pittore  piuttosto  che 
della  penna  degli  .scrittori  cui  mancano  i colori.  Qual  diversità  non 
vedesi  ira  un3  affezione  cutanea  già  avviata  alla  maturezza  , quando  è 
sul  più  verde  dell5  efflorescenza  o quando  è già  marcita  , o final- 
mente esiccata...  Quanto  è vario  T aspetto  di  un  medesimo  seminio 
morboso  ^ che  su  la  cute  campeggiar  si  vede!  ...  Quanto  su  la  cute 
rassomigliano  gli  effetti  di  cagioni  tra  lor  di  gemo  differentissime  , 
che  prorompono  alla  superficie  dei  corpo!. ..Ma  queste  apparenze  co- 
tanto incostanti  della  natura  inferma  Iran  porto  Toccasione  agli  Scrit- 
tori di  moltiplicar  le  malattie  cutanee  , e le  cagioni  di  queste  ; ed 
ai  Nosologisti  di  fare  interminabile  numerazione  di  affezioni  talvolta 
di  una  stessa  origine  e natura  , e presumerle  malattie  tra  loro  molto 
diverse  , e di  coniare  infinità  di  nomi  tra  lor  coniusi  od  assurdi  ! 

§,  3j2.  Intanto  occupandoci  noi  a tessere  una  sposizione  la  più 
semplice  delle  impetigini  , incontriamo  per  via  altrettale  oscurità  ed 
incertezza  delle  cagioni  , ond5  esse  dipendono;  ed  urtiamo  nella  mas- 
sima difficoltà  ; giacche  la  maggior  parte  delle  malattie  cutanee  co- 
stituisce sintomi  di  altre  affezioni  piuttosto  , che  malattie  idiopatiche 
dell'organo  della  cute.  Però  le  impetigini  secondarie  seguendo  quasi 
1’  indole  degli  esantemi  sintomatici,  non  devesi  confonderle  coi  morbi 
primitivi  delia  cute  : quindi  è che  le  macchie  cutanee  , 1’  ecchimosi, 
le  vescichette  „ e le  ulcere  secondariamente  prodotte  da  itterizia,  da 
scorbuto  , da  infarcimento  di  visceri  , da  contagio  venereo  , da  acri- 
monia scrofolosa  ? o reumatica  , o da  altra  primitiva  malattia  , seb- 
bene guastano  mostruosamente  la  cute,  pure,  alfe  malattie  secondarie 
piuttosto  che  alla  impetigine  primaria,  devesi  riferirle;  nè  si  può  vin- 
cerle, se  non  coi  metodo  conveniente  alla  malattia  da  cui  provven- 
gooo»  Perciò  le  malattie  cutanee  sono  in  realtà  pur  troppo  minori  di 
quante  ne  contano  i Nosologisti  ; e la  maggior  parte  di  queste  si  svi- 
luppa in  climi  e stagioni  calde;  e spesso  endemicamente.  Molte  im- 
petigini dichiaratisi  contagiose , particolarmente  ove  sono  endemiche 
ma  poi  emigrando  in  altre  contrade,  cangiate  le  condizioni  che  favo- 
rivano il  novello  inquilino  ,,  depongono  il  contagio  ; ed  o quivi  fis- 
sano la  lor  dimora  fomentate  da  cagioni  per  lo  più  ignote  , e senza 
alcun  contagio;  o nel  decorso  del  tempo  vanno  interamente  ad  estin- 
guersi. Altre  impetigini  poi  , sebben  comuni  in  qualche  contrada  , e 
dipendenti  da  molte  ma  simili  cagioni  ; veggonsi  non  contagiose  ; al- 
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cune  coprono  tutta  quanta  la  cute  : altre  sono  locali  , e non  occu- 
pano della  cute  che  qualche  parte;  ed  o fissano  hi  uo  punto  la  loro 
sede  , oppure  la  vanno  facilmente  cangiando.  Che  possono  avverarsi 
ancor  le  impetigini  interne , desumer  lo  possiamo  dall’istoria  delle 
infiammazioni  croniche  superficiali  dei  visceri  , delle  macchie  , delle 
flittene,  delle  papale,  delle  ulceri  superficiali  ; delle  materie  escre- 
mentizie dell’epiderme,  del  materiale  puriforme  o icoroso  abbondante- 
mente evacuato  per  V uretra  , per  gl’  intestini  * per  le  narici  , per 
la  trachea  , e delle  afte  puranchc  tutto  che  fossero  morbo  acuto; 
come  pure  dagli  effetti  delle  impetigini  retiopulse  e poi  di  nuovo  ex- 
sternate alla  cute.  Qualche  volta  le  impetigini  ricompariscono  in  certe 
date  stagioni;  ed  in  generale  i morbi  cutanei  ricorrono  affluentemente 
in  primavera,  ed  assai  più  nella  state.  Alcuni  di  questi,  che  f)er  al- 
tro si  riducono  quasi  sempre  ad  affezioni  sintomatiche  ^ compariscono 
periodicamente,  rendonsi  abituali,  e seguono  quasi  il  tipo  naturale  dei  me- 
strui, o il  consueto  dell’ emorroidi.  Riguardo  alla  divisione  da  dedursi 
dalle  cagioni,  poche  impetigini  primarie  sono  effetto  di  precedente  vizio 
umorale,  abbencliè  poi  rese  diuturne  possono  esserne  la  cagione;  onde 
per  lo  più  è infruttuosa  la  cura  che  se  ne  intraprende  assai  presto 
con  rimedii  interni.  Intendasi  altrimenti  della  impetigine  secondaria : 
e benché  questa  dopo  lunga  dimora  può  e suoi  degenerare  in  primi- 
tiva; nondimeno  nei  trattare  questa  impetìgine  complicata  il  Medico 
deve  prendere  in  considerazione  i5  indole  originale  o secondaria  della 
impetigine;  e non  può  impunemente  adopeiare  mezzi  che  arrestano  o 
diseccano  T efflorescenza.  Abbiamo  pur  molti  esempii  d’impetigini  ere- 
ditarie : la  maggior  parte  di  esse  attribuir  sì  deve  a vizio  de’  solidi, 
o della  cute  medesima. 

La  sede  varia  che  nella  cute  prescelgono  le  varie  impetigini,  ci 
suggerisce  un  ordine  non  disutile  nel  descriverle,  in  fatti  alcune  di 
queste  sono  tanto  superficiali  3 che  non  sogliono  quasi  oltrepassare  il 
reticolo  mucoso  : altre  approfondendosi  nella  stessa  cute  , sogliono 
fin  corroderla  e consumarla.  Se  mai  per  trascurato  o per  contrario 
metodo  di  cura  , una  od  altra  specie  d ' impetigine  occupi  i’  una  e 
1’  altra  sede;  ciascuna  però  ritiene  e manifesta  il  proprio  naturai  ca* 
ratiere  : onde  sogliono  limitarsi;  e le  une  macchiare  appena  la  cute, 
le  altre  corroderla  , o forarla  ^ e pertinacemente  annidarvi. 

Alcune  volte  ne  è alterato  il  colore  e la  nettezza  delia  cute,  e 
senza  notabile  gonfiore  o asprezza  , vi  compariscono  piccole  macchie 
bianchicce,  o rugginose,  o bionde  , o giallognole  , o a color  di  ca- 
stagna , o di  rame,  o rossastre  o brune,  o livide  , o nere  , o va- 
riegate : altre  volte  1’ epiderme  s’indura  ed  incallisce,  o acquista  in- 
forme escrescenza  o ruvidezza  , o seccore  , oppur  si  fende  , e si  di- 
stacca in  forma  di  forfore  , o di  squame  , o di  grandi  pezzi  ; ed  i 
peli  e le  unchie  che  hanno  tanta  aoalogia  con  1’  epiderme  , si  scre- 
polano, o s’implicano,  o s’  ingrossano  y muoiono  e cadono.  Talora  fra 
la  cute  e la  epidemie  , nella  tessitura  medesima  del  reticolo  mucoso 
travasandosi  un  umore,  vi  produce  piccole  idatidi,  o vescicolette  ri- 
piene di  materia  acre  , tenue  , o puriforrne  : talvolta  ganglii  vasco- 
losi o glandole  sebacee  infiammano  , e degenerano  in  bollicine  , in 
pustolette , in  tubercoli  , in  ascessolini  .*  ed  alle  volte  in  fine  la 
stessa  cute  , infiammandosi  la  soggiacente  adiposa  , indumidisce  , si 
tende  j si  distrae,  e si  addolora;  la  secrezione  di  quest5  organo  si  al- 
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tera  , si  deprava  , e prepara  un  veleno  rancido  ed  infesto  alia  stessa 
cute;  onde  questa  membrana  di  si  mirabile  tessuto  di  fibrilline,  ner- 
vicciuoli,  e vasellini,  resta  corrosa  a guisa  di  crivello  e perforata,  e 
si  scioglie  in  fetidissimo  a malignissimo  icore. 

Noi  però  non  imprendiamo  a considerare  ciascuna  di  queste  cu- 
tanee affezioni  in  trattati  particolari:  giacche,  quelle  fra  esse,  come 
ì calli  , le  “verruche  , i chiodi , i condilomi  , e le  altre  consimili 
esci'escenze  , le  unghie  viziose  , gli  ulceri  cronici  , le  apprendeste 
abbastanza  dalla  esimia  Scienza  chirurgica  , a cui  appartengono  : nè 
crediamo  essere  a proposito  qui  ripetere  quanto  da  alili  è slato  dello 
del  tricoma singoiar  morbo  dei  capelli  principalmente  in  Polonia 
endemico  , non  peranco  a noi  noto.  Laonde  luito  1’  argomento  deile 
impetigini  , diviso  in  due  ordini , sarà  compreso  in  questo  Libro.  (2) 

§•  3y3.  Tutto  ciò  che  noi  abbiamo  detto  su  la  origine  le  cagioni 
e le  differenze  degli  esantemi  ($$.  274.  276.  276.)  , se  vi  si  aggiun- 
gano le  considerazioni  su  1*  azione  delle  cagioni  più  diuturne  , ossia 
cronica,  primaria  , o secondaria  nella  supeificie  dei  coipo,  serve  ad 
illustrare  moltissimo  la  generazione  ed  il  processo  delle  impetigini. 
Intanto  qui  più  attenta  considerazione  faremo  su  quanto  riguarda  ia 
natura  dei  morbi  cutanei  : molte  cose  pelò  ne  ignoriamo  , riserbate 
alla  indagine,  piaccia  al  ciel,  non  vana,  dei  secolo  fuluiol  Alterna 
riflessione  su  le  affezioni  della  cute  degli  altri  animali  , e sino  della 
corteccia  e delle  foglie  delle  piante  , può  aggiungeie  non  poca  luce 
a questo  nostro  assunto.  Alcuni  animali  principalmente  molli  dei  mi- 
nori , sotto  manifesto  apparato  morboso  che  ritorna  periodicamente  , 
depongono  ogni  anno  sin  la  pelle  , o la  croata  , e con  altra  nuova 
son  coverti  dalla  stessa  natura  in  questo  processo  ancor  arcana.  Que- 
gli uccelletti  , eh ’ ella  orna  di  variegate  piume  , nel  tempo  che  le 
perdono  , si  veggono  manifestamente  infermi  languidi  taciturni,  cer- 
care la  solitudine  , e perdere  1’  appetito.  Con  minor  alterazione  dì 
funzioni  , ma  non  senza  previa  e quasi  consimile  mutazione  nel- 
la pelle  , alle  belve  ed  agli  animali  domestici  decadono  i ruvidi 
crini  invernali  • e fino  in  molti  uomini  scadono  i capelli  , e di  parte 
in  parte  l’ epidemie,  sul  rivenire  di  primavera.  Se  questa  annua  ope- 
razione della  natura  nella  pelle  non  basta  per  ispiegare  i diversi  morbi 
cutanei  ; pure  i medici  non  debbono  ignorare  che  prorompono  vane 
alterazioni  particolari  alla  cute,  non  comuni  alle  altre  parli  degli 
animali.  La  maggior  parte  delle  malattie  infeste  agli  alberi  riconosce 
la  prima  origine  nella  corteccia  e nella  supeifìcie  delle  foglie  , come 
nella  cute  dei  vegetabili;  e paragonate  queste  con  quelle  che  soffrono 
gli  animali  anche  nelle  loro  superfìcie  , illustrar  possono  la  scienza 
delle  affezioni  cutanee,  e dell’opportuno  metodo  curativo. 

Le  cagioni  che  sogliono  principalmente  nuocere  ad  ambe  le  clas- 
si , cioè  agli  animali  ed  alle  piante,  sono-  la  impedita  traspirazione 
© sana  o morbosa  di  quei  materiali  che  debbono  espellersi  per  la  su- 
perficie cutanea  ; 1’  afflusso  il  ristagno  e la  depravazione  di  quelli 
sotto  l’epiderme;  e la  rooltiplice  irritazione  che  è suscitata  da  quelli 
materiali  stimolanti  ; la  numerosissima  famiglia  degli  animali  paras - 
siti  , che  per  doloroso  ma  vicendevole  diritto  imposto  dalla  natura 
sigli  esseri  viventi  , avidissima  del  succo  vitale  da  questi  con  fatica 
preparato,  s’insinua  nella  benefica  cute  ^ ed  ivi  annicchiala  la  esi- 
nanisce, ja  corrode,  la  divora. 
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La  sudicezza , il  freddo  incautamente  incontrato  a corpo  sudan- 
te , e tutto  ciò  che  ostruisce  per  molto  tempo  i sensibilissimi  spira- 
coli  della  cute  ; insetti  comuni  , o proprii  a ciascuna  specie  degli  a- 
nimali,  producono  non  poche  delle  malattie  cutanee.  La  traspira- 
zione insensibile  è regolata  da  leggi  bea  differenti  da  quelle  che  pos- 
sono esser  esaminate  con  la  bilancia  da  orefice;  e quell’  uomo  che  ri- 
nunzia alla  politezza  della  vita  sociale,  e quel  popolo  che  è avverso 
alla  nostra  solita  mondezza  non  è perciò  soggetto  a più.  gravi  malat- 
tie cutanee  ; di  modo  che  non  tutte  le  nazioni  che  hanno  pratiche 
contrarie  alla  salute  si  avvezzano  senza  danno  ad  ungere  di  olio  tutta 
la  loro  cute^  ed  ostruirne  in  tal  maniera  i pori. 

Ma  coloro  ch’esercitano  con  assidue  fatiche  o corse  il  loro  corpo 
robusto  , e che  godono  in  atmosfera  libera  i beneficii  della  vita  ru- 
rale , si  vede  che  sfuggono  molte  cagioni  morbose  che  insidiano  la 
vita  degli  altri,  e suppliscono  con  la  funzione  di  una  parte  del  corpo 
alla  inerzia  od  alla  mancanza  di  altra  : ed  un  popolo  il  più  sudicio 
non  suol  sempre  avere  avversione  all’acqua  ; nè  abborrisce  i fiumi  ; 
dove  la  natura  obbliga  puranche  la  classe  pennuta  a tuffarsi.  Perciò 
fu  somma  cura  dei  riti  sacri  e dei  legislatori  la  istituzione  generale 
e comune  di  bagni  e di  terme  ; e se  la  necessità  delle  abluzioni  era 
maggiore  fra  gli  antichi  per  F uso  comune  che  faceano  delle  lane  , 
cui  i moderni  han  supplito  con  P abbondanza  dei  panno-lini  ; pure 
bisogna  convenire  che  non  poche  malattie  cutanee  oggigiorno  provven- 
gono  dal  trascurare  la  nettezza  del  corpo,  dall’ insano  capriccio  delle 
donne  d’  intonicarsi  la  faccia  e ’l  colio  con  velenosi  belletti  , e dal- 
l’aboiilo  uso  dei  bagni:  e le  impetigini  non  si  osservano  più  frequenti 
che  fra  la  plebe  mendica  , ed  in  sudici  abituri. 

Moli’  insetti  , molesti  agli  altri  animali  non  meno  die  agli  uo- 
mini , ne  infiammano  la  cute,  o col  pungerla  o con  insti  1 larvi  un  u- 
more  ptoprio  acie  o velenoso:  ma  parassiti  proprii  della  cute  uma- 
na sono  pidocchi  di  due  specie;  la  prima,  più  comune  ai  bambini, 
è quella  del  pediculus  humanus  , che  risiede  nei  capo  principalmen- 
te e nella  cute;  la  seconda,  abbrancata  nel  pube  nelle  assilìe  e nei 
sopraccigli  , è quella  detta  pediculus  pubis  , o morpio  , piattola.  Que- 
st’ insetti  moltissimo  proliferi  , e che  crescono  innumerabilmente  su 
gli  uomini  sporchi,  insinuandosi  sotto  P epidemie , ed  irritando  la 
sottoposta  cute  vi  risuscitano  continuo  prurito  sforforazione , e sudi- 
ce piaguzze.  Qual  sia  la  condizione  morbosa  , onde  il  pediculus  hu- 
manus sotto  1’  epiderme  di  tutto  il  corpo,  senza  sospetto  di  sporchez- 
za , si  prolifica  a segno  di  scaturirne  dai  pori  di  tutta  la  cute  ed  a 
mucchi  j e da  produrre  la  malattia  detta  dai  Greci  phthiriasis  dai 
Lat.  morbus  pedicularis  , confermata  per  osservazioni  di  uomini  de- 
gni di  fede  , noi  per  mancanza  di  sperienza  propria  non  sappiamo 
spiegarlo.  Oltre  ai  pidocchi  ed  alle  pulci  comuni  ad  altri  animali  , 
fu  scoperta  in  Italia  nelle  pustole  recenti  degli  scabbiosi  , e confer- 
mata dall’  immortale  Svedese  , e non  è guari  da  illustre  Alemanno 
amico  nostro  , la  specie  dell’  acarus  exulcerans , che  sembra  propria 
dell’  uomo  , od  almeno  non  derivativa  dalla  famiglia  dell'  acarus 
farinarum  , nè  del  domesticus  , nè  di  altro  esistente  fuori  del  corpo 
umano.  (Ved.  466).  La  elefantiasi  dei  Negri  e stata  attribuita  al- 
la musca  leprae  dal  sullodalo  padre  della  odierna  Istoria  naturale  , 
secondalo  dalla  sperienza  di  un  suo  scolate  : ma  alno  cel.  naturali- 
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sta  di  Gottinga  avendo  esaminato  uu  vermicciuolo  nella  lebbra  degli 
Arabi  od  elefantiasi  dei  Greci  , ha  osservato  esser  quello  la  larva 
della  mosca  domestica  che  schiude  dagli  uovi  della  stessa  mosca  , da 
questa  deposti  in  quella  come  suole  in  tutte  le  altre  piaghe  : ed  in 
fatti  , molti  Insettj  o sol  avidi  di  cibo  animale  , o attirati  nei  calo- 
ri estivi  dal  fetore  di  piaghe  cutanee  , depongono  sotto  la  epidemie, 
o sopra  scoverte  e mal  custodite  piaghe  gii  uovicini  e quindi  le  lar- 
ve , che  schiuse  col  calore  della  parte  , oppure  anche  vive,  irritano 
la  nuda  cute  e schifosamente  la  maltrattano. 

E fra  i vermi  , da  non  confondere  con  gl’insetti,,  il  gordio  (gor- 
clìus  aquaticas)  infesto  ai  polmoni  dei  vitelli  , dei  cavalli  , dei  por- 
ci ^ e principalmente  il  piu  lungo  degli  altri  il  g»  dracunculus  , o 
vena  medinensis  , ambidue  indigeni  delle  acque  , e finalmente  il  det- 
to furia  infernalis  , sogliono  perforare  la  cute  degli  uomini , e ples- 
so agli  ossi  delle  tibie  specialmente,  dei  ginocchi  , dell*?  biaccia  , do- 
ve scarseggiano  le  carni  j quasi  mai  nella  faccia  , producono  tumori, 
prurito  insoffribile  , dolori  , infiammazione  spesso  funesta,  se  non  si 
ha  la  destrezza  di  cacciarne  il  verme.  Anche  la  stessa  elefantiasi  in- 
festa ai  Negri  , si  attribuisce  ad  un  vermicciuolo  fra  i gordii  e gli 
ascaridi  , ora  detto  gordio  marino  , e che  si  crede  prodotto  dal  fre- 
quente cibarsi  quel  popolo  di  pesci  marini.  Frattanto  sebbene  i ver- 
mi dalia  natura  destinati  ad  una  specie  di  animali,  non  cercano  d’in- 
vaderne  altre,  nè  sogliono  molto  trattenervi  ; questa  osservazione 
inerita  ulteriore  conferma  : nè  ciò  che  si  trova  accidentalmente  in  una 
parte  inferma  dev’ esser  riputato  cagione  della  malattia. 

Ci  duole  in  generale  di  essere  stata  fìnor  poco  , e meno  di  que- 
gli oggetti  che  non  ci  riguardano  da  vicino  , studiata  quella  parte 
utilissima  e molto  necessaria  dell'istoria  naturale,  che  si  occupa  su 
gli  animaletti  parassitici  e quasi  aflini  all’  uomo.  Non  è da  meravi- 
gliare se  i creduli  antichi  supponendo  prodotti  della  putredine  que- 
sti infimi  animaletti  , non  facevano  maggiore  attenzione  su  quelli  che 
supponevano  casuali  : e non  conoscendo  ancora  i microscopi!  , non 
ravvisava  moltissime  cose  , che  or  ammiriamo  .*  ma  da  quando  e 
stata  smentita  la  futile  teorica  su  la  generazione  equivoca,  e 1 occhio 
armato  di  nuova  leute  ha  scoverto  in  una  goccia  di  liquore  quasi 
un  nnorvo  mondo  , 1’  umana  industria  poco  ha  progredito  in  questa 
provincia  ancor  ignota  della  natura  : ed  eccettuala  l’istoria  dei  'ver- 
mi viscerali  , la  Medicina  non  si  è utilmente  innoltrata  nella  istoria 

naturale. 

Ma  noi  non  pretendiamo  con  tali  questioni  di  rendere  nuovamen- 
te verisimile  la  patologia  già  detta  animata  ; e nella  quale  ridicol- 
mente si  attribuivano  quasi  tutte  le  malattie  contagiose  e fin  la  pe- 
ste ad  esilissimi  impercettibili  animaletti,  e l’atrofìa  dei  neonati  a 
comedoni  : ma  noi  solo  intendiamo  qui  convenne  , che  fra  e cagio 
ni  le  quali  sogliono  produrre  ed  inasprire  ostinate  malattie  cutanee, 
si  riconoscono  alcuni  insetti  e gli  ovicciuoli  di  essi  , le  larve  , ed  i 
vermi  : e che  forse  sono  da  attribuirsi  a cagioni  viventi  molle  spe- 
cie d’  impetigini  , più  di  quelle  che  ora  sospettiamo  per  mancanza  d» 
dovuta  industria  ed  attenzione  su  questi  oggetti.  Conveniamo  ora  ciré 
più  di  quelli  altre  volte  sospettati,  annidano  animali  parassitici  qua- 
s'  impercettibili  nei  visceri  umani:  si  scoprirà  forse  altro  mondo  po- 
polato su  la  umana  cute;  e su  questa  fecondata  di  estranei  germi  » 
manifesteranno  forse  ignote  cagioni  di  mali. 
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\ Fra  le  cagioni  delle  maialile  della  cute  umana  , si  deve  contar 
bianche  qualche  materia  acre  trasportata  con  da  massa  del  sangue 
ir  quest’ organo  escretorio,  oppure  elaboratavi  per  finora  ignote  leg- 
gj di  secrezione  morbosa  274).  Àbbiam  osservato  moderarsi  o ces- 
sale ii  gran  prurito  cutaneo  presso  glJ  itterici  , quando  compariva  di 
ntóvo  copiosa  bile  e sedimento  laterizio  nelle  orine  , che  prima  e- 
rat)  scolorite,  o poco  gialle.  Coloro  che  soffrono  impetiginose  malat- 
tie sentono  maggior  prurito  alla  cute  sotto  F uso  di  cibi  mollo  sa- 
liti ed  aromatizzati  j che  sotto  Fuso  di  vitto  meno  irritante.  Esiste 
gran  commercio  relativamente  alla  quantità  degli  umori  da  segre- 
garsi j Ira  i reni  e F organo  della  traspirazione  cutanea  : e siccome 
sninuiscono  i sudori  crescendo  le  orine;  così  decrescono  le  orine  a urnen- 
ti  ndosi  la  traspirazione.  Ma  siccome  qualche  materia  escretizia  per 
nezzo  delle  orine  non  di  rado  si  osserva  che  irrita  infiamma  ulcera 
i canali  ed  i ricettacoli  entro  i quali  queste  scorrono  o si  trattengo- 
ro  , così  pure  deve  la  stessa  cagione  produrre  consimili  effetti  su  la 
cute  , qualora  ivi  si  determina.  Perciò  quando  assai  cruda  o scarsa 
crina  si  escrea  pei  reni  , sovente  i sudori  sono  più  abbondanti  , 
ed  olezzano  , e quando  i sudori  non  possono  così  supplire  alle  ori- 
ne si  manifestano  irritazioni  cutanee  : e come  nei  bambini  che  sof- 
frono la  crosta  lutea  si  vede  questa  diminuire  molto  sotto  le  me- 
dicine le  quali  accrescono  la  secrezione  dell’ orina;  così  nei  vecchi 
nei  quali  scarseggiano  le  orine,  si  dichiarano  molte  affezioni  moleste, 
pruriti  continui  erpeti  , ed  ulceri.  Quindi  è che  quella  specie  di  le- 
se iva  destinata  ad  uscire  per  orina  , quando  è deviata  verso  la  cute, 
affine  e consensuale  coi  reni  e quivi  nè  anche  perfettamente  escrea  ta., 
apporta  molli  incommodi  e mali  : e perciò  devesi  tenere  delle  orine 
molto  più  conto  di  quel  che  si  suole,  quando  la  cute  e infetta  d’  im- 
petigini. 

Devesi  contare  con  maggior  ragione  fra  le  cagioni  impetiginose 
ogn’  impurità  prodotta  spontaneamente  nel  corpo  , o contratta  per  e- 
ledità  , o per  contagio:  dalle  quali  impurità  differenti,  come  scrofo- 
losa , o sili  ! iclica  , o reumatica,  o vaiuoiosa  , ec.  provvengono  molte 
impet igini  sintomatiche . 

il  processo  digestivo  negli  nomini  sani  converte  in  blando  e ini- 
dritivo  chilo  i buoni  alimenti:  ma  sogliono  esser  fra  questi  miste  ma» 
terie  inassimilabili,  che  non  depongono  nelle  seconde  vie  l’indole  lo- 
ro particolare.  À questa  classe  appartengono,  anche  sotto  quest’altro 
aspetto  , gli  aromi  , ed  altre  consimili  cose  con  cui  si  suol  condire  ì 
cibi  ; o alcuni  principii  aderenti  a quegli  aromi,  ed  altri  condimenti 
di  natura  acre  o volatile  ; quali  sostanze  inassimilabiìi  ed  irritanti 
mescolate  in  abbondanza  e per  lungo  tempo  col  sangue,  se  non  sono 
eliminate  continuamente  per  mezzo  di  vita  laboriosa,  possono  non  so- 
lo stimolare  il  sistema  arterioso  , ma  benanche  affluire  principalmen- 
te alla  periferia  del  corpo,  irritarla  , corromperne  le  secrez  oni  , ed 
alterare  la  linfa  con  tenue  impurità  negli  uomini  oziosi  almeno. 
Quindi  o la  diuturna  mala  digestione  dei  cibi  , o il  mangiare  cibi  in- 
digeribili ed  inassimilabiìi  , o che  contengono  principii  sospetti  o ir- 
ritanti , sogliono  esser  la  cagione  d'  impetigini  specialmente  ostinate 
nei  ricchi  ed  aulici,  il  cui  palato  non  altri  stimoli  più  sente  che  ar- 
1 1 licia  1 1 e quasi  caustici  ; o nei  poveri  che  si  cibano  di  guasti  rimasu- 
gli di  pesci  , o di  carni,  oppure  mitili;  di  pane  fatto  di  farina  con- 
taminata di  semi  sospetti  o di  ogni  altro  principio  , di  cado  vec- 
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chio  putrefatto  ed  acrìssimo , oppure  di  cipolle,  di  rape,  o di  Sci 

e al!n  umori>  la  bile  come  sostanza  amara  al  palai., 

trabile  d’agli  ant'  i pai  t'  de  C01P°  ; « stata  principalmente  con  l’r- 
sostanza  nociva  f i npUtala  ,e  nconosciuta  da  molli  moderni  qui 
o possa  k hit  lepnnClpf‘‘  “«ioni  delle  malattie  cutanee.  Qun- 
tam  ’hì  COr‘OU,a  «oir  addome  valere  nel  produrre  gli  esn- 

taciuto  la  ballar?  K d,mo5,rato  (SS-  *74-  «*9 ° .)  ; ma  non  abbiano 
dialnelll’  <JUeSl,a  CaSloue  (SS-  >07.  288)  : e sebbene  ve- 
eialTzza  H„V  * lr,S,aJ1'>s*  la  cute  dall'umore  bilioso  ; pure  li 
sempre  dev’ « Um01?  C.?n‘.eDut?,  1,1  Puslole  o vescichette  cutanee  not 
stilino  clinico  W ? nbu‘ta  alla  llle  come  cagione.  Nel  nostro  In- 
dei  Piedi  dTsco  1 ,‘am  ?SSer'nt0  ne,iie  vole  deJle  ".an,  e nelle  piani, 
te  supplivano ^ ‘'bIU,,'Caf  donzel‘a  S,all,ssime  «Pacchie;  Je  quali  alle  voi 
pei  plhnon?  nel1  lnfcr™a  ad  imminente  emorragia  per  le  narici,  » 
senza  trorMr'nnP'l™  & 3 conlParsa  di  questa,  quelle  scomparivano 
in  semnhcf  con  ' met'°ìmo  «<=•  fegato  del  cadavere  : e sovente 

parfe  da  nera»  US10n\edneCCh'TSÌ  CUU,‘,ee  caiIlbias>  il  colore  delle 
influsso  della  h ìli  11 Veidastr0  e finalmente  in  giallo  , senza 

arrossiti  nei  • ’•  • 1.a™°  osservalo  sovente  neonati  intensamente 

corno  a p * ^lor”1.  da^a  nascita  , su  tutta  la  superfìcie  del 

sa  auasi  f.f1  gr  1 C°tlÌ  5 Ìl  cIual  coIore  del^a  onte  compre- 
giallastro  e .°.^lllema  > doP°  tre  o quattro  giorni  degenerava  in 
ciò  semnre  eff  iT  À 7T  5 che  n0Ì  avessimo  con  altri  stimalo 

Pel  confitto  1 u>  •'  ^ e f-  ° sless0  avvenir  suole  in  molli  neonati 
ìo  terni ' del  a,la  insolita  su  la  cute  sensilissima  e tenera;  e spes- 

cica  n ndiH011  a eSqUamaZ1‘°ne  foiforacea  d*»a  stessa  epidemie.  La  ve- 

TmoiZ  d CT,landl  anche  su  Ja  cute  di  uomo  sanissimo,  suol 
empus»  di  umor  gialliccio,  senza  sospetto  di  bile;  ed  in  generale  la 

conoscenza  delie  cagioni  delle  malattie,  che  si  presume  trarre  dai  co- 
‘ I da§  1 odon>.e  Per  lo  Più  fondata  sopra  false  induzioni. 
u « ? .®  Ch®  nsta§na  lungamente  nella  cistifellea,  riassorbitane 

-Par  L ,PIU  lenub>  S1  rende  non  solo  più.  viscicosa  e tenace  , ma  ac~ 
q s a colore  pu  fosco,  singolare  amarore  ed  a c rezza  ; talvolta  ir- 
a infiamma  corrode  non  solamente  la  vescichetta  ma  il  fegato  stes- 
«so  ; piovoca  tutto  il  sistema  nervoso  ad  un  consenso  fatale  ; ovvero 
questa  specie  di  morchia,  matrice  dei  calcoli  biliari,  versata  nel  ca« 
mie  intestinale  , a guisa  di  pece  liquida  ostruisce  questo  e M mede- 
simo stomaco  , e con  orribili  tormini  e cefalalgia  suscita  vomito  o 
cesso  i matena  consimile  a quella;  e tutto  ciò  non  potrà  negare 
gni  me  ico  prudente,  molto  più  dopo  che  sufficiente  dimostrazione,' 
_ ala  ne  hanno  le  frequenti  sezioni  dei  cadaveri,  e le  novissime  ana- 
lisi di  quella  materia,  eseguite  dall’  esimio  chimico  francese.  E se 
percio  vogliamo  tal  materia  denominare  atra  bile  ; non  troviamo  de- 
nominazmne  più  atta  di  questa,  per  caratterizzare  quella  materia 
rcioi  osa.  Ma  non  ogni  umore  che  si  evacua  per  vomito  o per  seces- 
so , consimile  per  tenacità  e per  colore  a quel  demo  liquido,  è per- 

atia  l^e>  ^ da  questa  provyiene.  Uomini  altronde  sani  evacuano 
vente  ecce  neiastre  : i residui  dei  cibi  spesso  sono  anneriti  per  me- 
•camenti  inghiottiti  , o per  chimica  combinazione  delle  particelle 
P opue  ; o\  veio  contraggono  particolar  nerezza  per  diuturno  tratte- 
niamo ne  1 addome.  PVon  di  rado  il  sangue  travasato  nello  stomaco 
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e lesi’  intestini  si  coagula  , e privalo  di  molto  alerò  »’  inspessisce  ed 
a consti  un  colore  nerognolo  simile  al  carbone , come  il  sangue  lai- 
to  la  rena  di  uomo  sano  , raccolto  in  un  vaso  la  nel  tondo  di  que- 
sto. Ma  il  denominare  come  si  fa  „ atra-lnle  anche  queste  matene 
benché  tericce  e tenaci  , è certamente  un  abuso  di  nomi  , pregiudi- 
zievole in  medicina  più  che  in  ogni  altra  scienza.  Ma  insegna- 
vano éi  antichi  , e diverse  scuole  dei  moderni  io  ripetono  , che 
il  sanse  scorrendo  pei  suoi  vasi  , quando  perde  le  parli  illude  si 
rende  casso  , e rassomiglia  a quasi  feccia  pingue  e piuttosto  ter- 
restre ed  allora  costituisce  l’ umore  atrabilare  , © melane  om- 
co  : <te  se  poi  cresciuto  questo  umore  in  quantità  e quasi  a li- 
sto aerisce  facilmente  alle  parti;  allora  esso  ci  rappresenta  di  «uo~ 
vo  Mitra-bile.  E gli  antichi  pure  consideravano  princ  palmenle  la 
mih  ed  i reni  succenturiati  o capsule  atra-bilan  come  1 elaborato- 
rie di’  atra  bile;  e non  pochi  ne  reputano  officina  il  sistema  del- 
la 'ma  delle  porte,  donde  poi  derivano  levane  macchie  dei  la  cu- 
te e l’aspetto  gialliccio  e cachettico  degli  uomini  melanconici  ed 
allicrezza  dell’ atra  bile,  aumentata  e mista  nel  sangue  atti  ìbui- 
sco!»  benanche  le  erosioni  dei  vasi  cutanei  , gli  ulceri  maligni  , la 

carrena  della  cute.  « 

Questa  teorica  su  l’atra  bile  generata  nel  sangue  e fermentante, 

è iuttosto  sofistica  , inutile  per  1’  oggetto  medico  , ed  immaginala 
fra  fornelli  chimici.  Poiché  nè  il  vivo  sangue  circolante  per  1 va- 
si aventi  per  deficiente  afflusso  di  fresco  ed  emogeneo  chi  o^  si  con- 
ddsa  in  rancida  gelatina  , come  un  brodo  in  pentola  ; ne  mancano 
i ussidii  della  natura  organica  , onde  evitar  del  sangue  me  esimo  a 
joppo  tenacità  , con  fresche  prescritte  bevande,  con  moderale  o sop- 
rimere 1’  escrezioni  sierose  o eoo  assorbimento  di  umidita  atmos  e 
ica.  In  qualunque  stato  della  sanità  il  sangue  che  si  trae  a oi 
gmismo  mostra  la  naturale  fluidezza  ; e secondo  la  vana  con  mone 
^influenze  accidentali,  quindi  più  o men  lentamente  si  con  ensa 
gi  sperimenti  contrarii  , che  qui  si  suole  allegare  „ eseguili  su  per- 
soe  di  temperamento  adusto  e melanconico  , od  anche  sotto  e u 
ìiiammatorie  , su  sangue  sanissimo  , non  meno  che  su  sangue  1 a - 
te  condizioni  , avvengono  in  diversi  ed  anche  opposti  modi  con  suc- 
cssi  incostanti,  e secondo  F influenza  di  circostanze  esteriori  (jp  12  )» 
Ideile  varici  enormemente  gonfie  e distratte  ristagna  sangue,  o \i  cir- 
eda  stentatamente , ma  non  vi  si  addensa  prima  di  obuteraryisi  a 
opacità  dei  vasi  ; come  ce  lo  dimostrano  le  profuse  emorragie  ce 
avvengono  dalla  rottura  di  essi  vasi  varicosi.,  e la  e (iasione  i 111  ° 
lingue  nelle  cellulari  circostanti.  Ma  cessata  la  circolazione  in  a cune 
^ene  , come  si  sa  nei  vasi  ombelicali  , nel  canale  di  Bolailo  , e in. 
altri  , quella  porzione  di  sangue  che  vi  vesta  rinchiuso  , ìestan  one 
riassorbita  la  parte  più  tenue,,  vi  si  condensa,  ed  in  brevissimo  empo 

M M indurisce  , senza  indizio  di  corruzione.  ^ 

Quindi  risulta  che  di  tanto  in  tanto  la  cute  è veramente  o a 
levala  per  consenso  dell3  organo  biliare  , © è inondata  da  a stessa 
irritante  bile  : ma  che  i medici  attribuiscono  erroneamente  e impe 
tigìni  al  fegato  spesso  innocente  : e che  perciò  dobbiamo  ammettere 
altre  e molte  e differenti  cagioni  delle  cutanee  impetigini. 

Ed  in  fatti  la  riconosciuta  affinità  delle  impetigini  con  gli  esan 
temi  ($,  SSg.)  | e la  evidente  influenza  nervosa  su  qne§t|  (SS*  2 7 ^ 
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276)  ci  manifestano  certa  origine  ed  azione  ne/'vosa  in  quelle.  Bi- 
che la  troppo  esaltata  o pervertita  oppure  abbattuta  sensibilità  Jet 
nervi  della  cute,  può  essei e la  manifesta  , benché  finora  initieljgi- 
bile,  ragione  di  tanti  vurii  fenomeni  nella  pelle,  in  acute  ù>j  meno 
che  in  croniche  malattie. 

Ed 'in  vero,  la  delicatezza  e la  sensibilità  cutanea  ò Kpggiore 
nell’età  infantile,  e nel  sesso  muliebre,  che  in  ogni  altro  periodo 
della  vita  , e nel  sesso  virile.  Sotto  questa  condizione  della  aLe  si 
osserva  sempre  maggiore  affluenza  di  varie  affezioni  morbose  néa  su- 
perficie cutanea  ; e cagioni  anche  leggiere  vi  producono  più  p,nti  e 
decisi  effetti  morbosi.  Una  prole  benché  sanissima  ed  appena  Riessa 
dai  seno  di  sanissima  genitrice,  pure  fin  dai  primi  mesi  del  Sua 
vita  contrae  sovente  non  poche  affezioni  cutanee:  ed  ora  la  pan  ca- 
pillata di  tutta  la  calvaria  covresi  di  crostose  e prurienti  squpe  ; 
ditti o gli  orecchi  si  distacca  l’epidermc,  e per  mesi  ne  gemica  fida 
ed  abbondante  sanie  dalla  corrosa  cute  ; la  cavità  della  bocca  sco- 
vre  di  ulceri  aftose  , in  alcuni  bambini  ; in  altri  si  guasta  la  f^cia 
da  copiose  vescichette  ripiene  di  già ì licio  siero  , e dalla  crosta  otta 
lattea  ; in  molti  sviluppano  acori  e favi  e tigna.  Nelle  pliche  dUa 
cute  corrosa  , e principalmente  ai  collo  , alle  assillo,  agl’  inguin  e 
fra  le  natiche  gocciola  icore  ; e nella  intera  superficie  deli5  innocue 
corpicciuolo  spuntano  moltissime  pustole  , papule  migliali  , rossiie. 
Si  suole  finora  nei  bambini  a crassezza  e viscosità,  o ad  acida  od  \~ 
tra  acrimonia  degli  umori  attribuir  tanti  mali  ; ma  in  molti  bai- 
bini  non  ve  ne  è sicuramente  altra  cagione,  che  la  morbosa  sensii- 
lìtà  cutanea  : quindi  erroneamente  si  suol  ricorrere  in  questi  casi  1 
medicine  dette  dolcificanti,  ed  evacuanti.  Poiché  se  i bambini  fosscH 
veramente  contaminati  da  tanta  impurità  degli  umori,  non  basterebbi 
la  sola  natura  a superarle  spesso  ; nè  tanto  gioverebbe  a dissipar/; 
queste  cutanee  affezioni  la  sola  industriosa  cura  delle  madri,  cou  iìe 
qmnti  lavande  di  acqua  fresca  su  la  tenera  cute,  e con  frequeri 
bagni  : nè  si  vedrebbe  crescere  , come  fanno,  quelle  affezioni  cutam 
sotto  il  processo  della  dentizione  , nè  affluentemente  succederebbe!» 
alla  prole  che  n5  era  già  libera  , in  questo  stato  d’irritazione  mag 
giore  : nò  finalmente  quelle  cutanee  affezioni  infesterebbero  i bambiri 
delicati  , più  che  altri  ma  egualmente  sani. 

La  semplice  azione  de’  raggi  solari  in  primavera  suol  macchiare 
e quasi  abbrostire  la  cute  ; o il  solo  soffio  di  aria  rigida  distaci 
V epidemie  , negli  stessi  adulti  , principalmente  nelle  fanciulle  , d*- 

late  dalla  natura  di  tenera  bianchissima  cute,  occhi  cerulei,  e bionca 
o fulva  chioma.  Nelle  donne  delicate  , dal  concepimento  suole  :i 
volto  bruttarsi  , c caricarsi  la  cute  di  macchie  , che  scompariscoro 
dopo  il  parto.  Una  donna  debole  e molto  sensibile  , nei  puerperb 
suol  esser  più  disposta  all’  esantema  miliare  ($.  323)  ; e questo  de- 
generato in  cronica  impetigine,  alle  volte  la  tormenta  per  molti  an- 
ni. Coloio  che  hanno  la  cute  assai  sensibile  , vari  soggetti  a risipoie 
per  leggiera  azione  di  aria  rigida  : c l’abuso  stesso  delle  vesti,  onde 
procuriamo  con  soverchia  premura  di  difendere  la  nostra  cute  dalle 
ingiurie  dell’atmosfera  , e la  contratta  quindi  maggior  delicatezza  e 
sensibilpà  cutanea  , suol’ essere  non  lieve  cagione  delle  impetigini, 
che  bruttano  più  di  ogni  altra  parte  la  pelle  umana.  Le  passioni 
non  hanno  minore  influenza  in  disturbare  il  lavoro  della  traspii azio- 


ne  , in  promuovere  il  rigurgito  della  bile  , ed  in  alterare  la  sensibi- 
lità della  superficie  del  corpo.  11  sólo  terrore  fa  rizzare  i peli  cuta- 
nei ; e se  è vero  ciò  che  si  narra  , fé  incanutire  in  un  momento  la 
chioma  di  un  giovine.  Dicesi  in  proverbio  clic  ordinariamente  coloro 
<he  considerano  qualche  proprio  affare  dispiacevole  , sogliono  sentir 
prurito  e grattarsi  dietro  gli  orecchi.  Le  piagliene  e le  croste  che 
compariscono  su  le  gote,  su  i labbri,  su  altre  parti  in  donne  cloro- 
tiche , ed  in  molti  che  soffrono  febbri  intermittenti  , e le  quali  noi 
vediamo  guarite  con  rimedii  corroboranti  , le  attribuitilo  ad  azione 
nervosa  alterata,  piuttosto  che  ad  umorale  acrimonia.  Colui  che  tenie 
di  aver  ricevuto  su  la  cute  da  altri  qualche  schifoso  e molesto  in- 
setto, benché  non  lo  abbia,  sente  prurito  su  tutta  la  superficie  della 
pelle  ; ed  un  uomo  ancorché  sano  , quando  gratta  sopra  una  parte 
della  sua  cute,  sente  la  necessità  di  grattare  in  altra  parte  vicina  s 
per  solo  consenso.  La  sola  volontà  di  grattare  al  prurire  su  la  cute, 
e la  somma  ansietà  quando  vien  negato  di  farlo  , dimostrano  1’  in- 
flusso dei  nervi  nella  superficie  cutanea. 

Vi  sodo  alcuni  i quali  per  sensibilità  cutanea  non  tanto  esalta- 
ta, ma  piuttosto  deviata  dalla  comune  ossia  pervertita , pel  semplice 
contatto  di  materie  innocentissime  , per  azione  di  semplice  empk^tli^' 
di  blando  linimento  , sono  assaliti  ria  pustole  , e da  risi  potei,  Alcuni 
dopo  le  contusioni  o lesioni  qualunque  leggierissime  , in  quel*  luogo 
incominciano  a soffrire  osi  nati  ulceri  , per  sola  cutanea  non  già  per 
umorale  alterazione:  ed  in  molti,  affetti  anche  da  croniche  malat- 
tie , abbiam  osservato  senso  solamente  cutaneo  di  mólto  freddo  e di 
molto  caldo  , insensibile  al  termometro;  e che^peiciò  abbiamo  attri- 
buito a pervertila  affezione  dei  nervi  cutanei.  Laonde  da  taf  perver- 
tita sensibilità  cutanea  sogliono  provvenire  non  solamente  molte  impe- 
tigini , ma  benanche  nella  tabe  e nella  tisichezza  il  calore  urente 
delle  gole  , delle  vole  , delle  piante  , del  corpo  intero  , senza  ac- 
crescimento di  calore  interno  , sì  molestò  all’  infermo  ; negl5  ipocon- 
driaci e nelle  isteriche  quei  fugaci  calori  cutanei , come  senso  e qua- 
si effetto  di  causticazione  ($.  35q)  ; la ‘percezione  di  ghiaccio  o di  ne- 
ve liquefatta  quasi  esistente  su  piccola  estensione  del  vertice  del  ca- 
po nelle  isteriche.  • 1 u 

Che  la  diminuita  sensibilità^ dèi  nervi  cutanei  possa  cagionare 
simili  effetti  3 noi  io  asseriamo  come  cosà  indubitabile.  11  senso  del 
tatto,  e la  distinta  da  questo  sensibilità  comune,  estesa  per  l’intera 
superficie  cutanea  , possono  coptfarre  molte  alterazioni  , da  noi  poco 
avvertite:  e l’alterata  o quasi  'da  boi  ita  azione  dei  nervi  su  la  pelle 
suol  produrre  moltissimi  , finora  Imperfettamente  disaminati  , feno- 
meni nelle  malattie.  Questi  non  hanno  sempre  origine  sintomatica- 
mente da  annosa  aberrazione  della  sensibilità  dei  nèrvi  , nè  dello» 
stesso  eerebro  , come  nelle  affezioni  apoplettiche  , ma  talvolta  sembra 
che  dipendono  da  alterazione  della  polpa  nervosa  dei  soli  nervi  cu- 
tanei , e manifestano  in  parte  1’  inerzia  del  moto  e del  senso.  Questa 
supl  provvenire,  non  solamente  dal  solo  incallimento  dell5  epi- 
demie prodotto  da  lavori  , o da  cicatrici  nella  cute,  ma  da  diu- 
turna compressione  o tensione  di  questa  , da  freddo  eccessivo  , o 
da  moltissimo  adipe  raccolto  sotto  la  cute  , o da  umore  sieroso  , 
o da  tumoii  succutanei.  Simili  effetti  si  può  principalmente  at- 
tribuire a quelle  cose  che  dall’  interno  o dall’  esterno  si  applicano 
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ed  agiscono  su  ì nervi  della  superficie  umana.  Spesse  volte  materiale 
umido  , o contenuto  in  umida  nebbiosa  atmosfera  , o in  malattie 
trasportate  alla  cute  , specialmente  infesto  alla  vitalità  nervosa  di 
questa,  suoi  produrre  esantemi  (§.  276),  cancrene  (g.  i3o);  come 
pure  impetigini  , o macchie  , o vitiligini  , totalmente  insensibili  (§§. 
452.  455).  Anche  i sudori  profusi  nei  deboli  senza  apparente  cagione 
efficace  , o in  uomini  vigorosi  per  stufe  a vapore  , o sotto  lipotsmie 
negl’  infermi  , o nei  moribondi  , escono  per  diminuita  resistenza  dei 
vasi  cutanei  , non  per  vizii  del  sangue.  Questa  debolezza  e quasi  pa- 
ralisi dei  vasi  cutanei  , io  alcuni  individui  deriva  da  contagii  , mia- 
smi , veleni  , ed  altri  materiali  infesti  al  sistema  nervoso  : ed  il  su- 
dore continuo  colliquativo  , l5  ecchimosi  , le  macchie  , ed  ogni  altra 
degenerazione  della  cute,  cheavvengono  nelle  febbri  nervose  ($$.  80-88), 
nella  elode  ($.  85),  nella  perniciosa  delta  diaforetica  ($.  do)  , prov- 
vengono  dalla  forza  nervosa  cutanea  alterala  per  cagioui  morbose  in- 
terne, o inerenti  alla  sola  cute.  Nè  altrimenti  su  i nervi  cutanei  agi- 
scono i rimedii  esterni  composti  di  oppio  e di  altre  piante  narcotiche, 
stupefacienti,  che  assopiscono  i dolori,  e calmano  gli  spasmi;  e coni- 
forme  deteriorano  gli  organi  del  gusto  , e deli’  odorato  , t della  vi- 
sta nei  vecchi  ; così  la  sensibilità  del  tatto  e dei  nervi  cutanei  va 
abolendosi  per  la  senile  rigidezza  della  cute  j e quindi  derivano  le 
varie  impetigini.  La  cute  degli  scorbutici  vien  contaminata  da  tante 
macchie  per  diminuita  forza  nervosa  dei  vasi  ; e per  la  stessa  ca- 
gione molte  ecchimosi  compariscono  su  la  cute  di  cronici  idropici. 

L’azione  dei  contagii  su  la  cute  umana  è resa  evidente  dall  isto- 
ria medesima  degli  esantemi  (Lib.  III.)  : e la  sola  infini  1 à degli  im- 
petigini con  gli  esantemi  abbastanza  dimostra  1’  origine  comune  di 
molte  affezioni  cutanee  di  ambedue  queste  classi.  Contessiamo  d'igno- 
rare i principii  di  tali  contagii  ($.  92)  ; egualmente  che  la  cagioue 
detta  prossima  delle  impetigini  contagiose.'  Non  è nien  dubb  osa  la 
presenza  dei  contagii  in  queste  affezioni  : e la  scambievole  propaga- 
zione di  malattie  fra  i cittadini , potendosi  attribuire  a fomite  tras- 
messo dall'  uno  all5  altro  di  questi  , perciò  può  esser  effetto  della 
stessa  cagione  agente  sopra  tutti.  Quindi  fra  medici  si  sono  agitate  su 
i contagii  morbosi  molte  questioni  , che  ci  rincresce  di  non  esser  ab- 
bastanza risolute  , neppure  col  da  molti  creduto  validissimo  argo- 
mento dell’inoculazione.  Poiché,  almeno  relativamente  alle  malattie 
cutanee  , e non  senza  probabilità  , se  mai  la  comunicazione  di  ma- 
lattie dipendesse  da  vìvi  semi  , e da  animaletti  invisibili  ; noi  po- 
tremmo inoculare  non  meno  i contagii,  che  questa  cagione  vitale  delie 
malattie  e sovente  mortifera  , col  mezzo  di  liquore  che  iniettiamo  ai 
sani  : e se  si  consente  di  potersi  eseguire  questa  operazione  , come 
quella  già  nota  dei  vaiuoli  , con  pus  fresco,  non  meno  che  con  pus 
stantio  e secco  , 1’  istoria  degli  animaletti  infusorii  , e la  continua 
potenza  vitale  dei  rotiferi  anche  diseccati , sarebbe  ancor  sufficiente  a 
sciorre  questo  enimma.  Intanto  confessiamo  non  saper  noi  intendere 
che  siano  vive  le  cagioni  di  malattie  notoriamente  contagiose  , le 
quali  invadono  parti  interne  non  meno  che  la  cute;  e le  quali  da 
questa  retropulse , benché  da  poco  tempo  , inducono  croniche  affe- 
zioni di  visceri  ; e le  quali  dopo  diuturna  persistenza  in  questi  , dì 
nuovo  si  estrinsecano  con  miglioramento  dell5  infermo  alla  cute  , @ 
possono  costituir  quasi  la  elise  di  esse  : e quei  coulagii  che  predami^ 


nano  in  non  poche  febbri  ; e quello  che  per  molti  anni  fomenta  la 
Sifìlide  dopo  esser  pur  sanati  gli  ulceri  cutanei  , e senza  altra  nuova 
iniezione;  quello  che  produce  e sostiene  la  blenorrea;  quello  che  in- 
duce la  idrofobia  molti  mesi  dopo  il  morso  da  cane  rabbioso  , quelli 
contagii  escludono  ogni  necessità  e verosimiglianza  d’  inseltoiini.  Al- 
cuni contagii  poi  infestano  la  sola  cute  : altri  alcune  altre  parti  , o 
tutto  l’organismo,  in  molte  provincia  osserviamo  infette  di  scabbia 
greggi  interi  di  pecore,  altronde  sanissime;  e le  carni  di  queste  punto 
nocive  alia  salute  degli  uomini  che  ne  mangiano:  e la  medesima 
scabbia  umana  , e mólte  altre  specie  d’  ini  petigini  % purché  non  cro- 
niche , si  vede  che  limitano  la  loro  morbosa  azione  alla  sola  cute. 

Non  esiliamo  in  ammettere  la  pletora  , principalmente  cutanea  , 
fra  le  cagioni  delle  impetigini.  Nella  età  , quando  da  maggior  nu- 
mero di  vasi  sanguigni  è animata  la  tenera  cute,  quando  tingasi  que- 
sta di  più  florido  colorito,  quando  da  più  grato  ed  uniforme  calore 
è scaldata,  quando  il  volto  reso  sempre  più  bianco  si  accende,  come 
da  fugacissima  vampa  , dalla  sola  verecondia  , allora  concorrono  il 
più  sollecito  afflusso  di  sangue  alla  cute  , la  più  abbondante  secre- 
zione di  umore  perspirabile  da  essa  , e la  maggior  disposizione  alla 
pletora  cutanea  , che  non  di  rado  si  accresce  con  vestimenti  troppo 
caldi  , con  molto  trattenersi  nel  calore  di  soffice  letto  , con  rimedii 
sudoriferi  , alcoolici,  volatili,  e con  l’abuso  di  bagni  tiepidi,  lì  solo 
sopprìmere  emorragie  o trascurare  salassi  abituali  su  la  cute  suol  in- 
durre prurito  generale  ; e questo  suole  più  o meno  accrescersi  nel 
caldo  del  letto  in  persone  succipiene,  ed  in  ogni  specie  d’impetigini. 
Abbiamo  spesso  questa  impetigine  artificiale  3 che  vanamente  enco- 
miano molli  medici  delle  terme,  osservato  nelle  stufe  del  Marchesato 
di  Baden:  ed  abbiamo  conosciuto  un  giovine  sano  e pletorico,  il  quale 
essendosi  incautamente  tuffato  in  tali  acque  assai  calde  sebben  per 
Lievissimo  tempo  , ne  soffrì  quattordici  o più  furonculi  su  la  cute. 
Adolescenti  pletorici,  o che  abusano  di  liquori  spiritosi,  o che  tra- 
scurano il  necessario  esercizio  di  corpo,  soffrir  sogliono  copiose  pustole 
nella  fronte  : e donzelle  che  hanno  scarse  o difficili  mestruazioni  , 
soffrono  nella  faccia  periodiche  o costanti  efflorescenze.  Spesse  volte 
coloro  a cui  sovrasta  emorragia  nasale,  o emorroidale,  sentono  piu- 
rito  intollerabile  sulle  narici,  o nei  contorni  dell’ano:  e coloro  che 
soffrono  pericolosa  pletora  dei  polmoni  , sentono  nei  bronchi  e nella 
trachea  molesto  solletico  , che  suscita  tosse  , ed  imminente  emottisi  : 
ì quali  fenomeni  dimostrano  che  la  sensazione  comunque  molesta  , il 
calor  mordace  , 1’  ardore  , il  prurito  , la  stasi  del  sangue  , o del 
siero  o della  linfa  sotto  l’ epidemie  , non  sono  da  attribuirsi  sempre 
a vizii  di  questi  umori  , ma  per  lo  più  a pletora  vera,  o spuria,  o 
a difficile  circolazione  di  questi  pei  vasi  della  cute. 

Il  ccdor  esterno  che  agisce  efficacemente  su  la  cute , sembra  che 
cagiona  non  poche  impetigini.  La  fiamma  a cui  stiamo  vicini  sotto  i 
gelali  verni  , pioduce  su  la  pelle  larghe  livide  permanenti  macchie  ; 
ed  il  fuoco  sospetto  di  caiboni  accesi  che  le  donne,  per  evitar  la 
fiamma  che  suol  guastare  il  candore  del  loro  viso  , ascondono  sotto 
le  loro  cosce  , induce  non  solo  brutte  macchie  su  queste  , ma  molte 
malattie  dell’  utero.  E la  sola  azione  del  sole  produce  gii  effetti  noti 
solamente  generali  del  calore  ma  proprii  , non  ancor  bene  intesi,  sul 
corpo  umano.  Poiché  , sebbene  opiniamo  il  nero  colore  degli  Etiopi 
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dmvare  ja  una  particolare  struttura  del  reticolo  mucoso  'piuttosto  , 

clic  dal  solo  ardore  del  sole  j pur  è troppo  evidente  non  solo  1'  ef- 
ficacia di  questo  in  colorar  prolondamente  la  cute  , ma  benanche  la 
proprietà  insita  nei  raggi  stessi  del  sole  ^ modificata  dalla  varia  di- 
rezione di  questi  su  la  cute;  proprietà  indipendente  dalla  sola  posi- 
zione dei  luoghi.  Ed  in  generale  è vero  che  le  malattie  della  cute 
predominano  nei  climi  più  caldi  j ma  la  secchezza  dell’ atmosfera  , 
.la  differente  riflessione  dei  raggi  solari  da  corpi  vicini,  la  varietà  dei 
venti  , delle  abitazioni  , del  metodo  di  vivere  , e di  vestire  , cam- 
biano frequentemente  gli  effetti  dei  climi  stessi.  Sembrano  diversifi- 
care negli  etiopi  ed  in  noi  le  malattie  della  cute  , per  la  diversità 
di  struttura  di  questa  : ma  fino  a quanto  una  fedele  e continua  os- 
servazione fatta  sopra  ciascun  popolo  non  dissiperà  1’  ignoranza  su 
questi  argomenti  , nessun  dei  mollali  potrà  offerirci  più  accurata  i- 
storia  delle  impetigini.  In  fatti,  ehi  mai  privo  di  speranza,  alla  so- 
la topografica  posizione  dell  ' Insubri  a , ed  al  concorso  ed  alla  influen- 
za delle  cagioni  comuni  saprebbe  attribuire  la  endemia  di  un  moi  ho 
si  infesto  ai  contadini  detto  pellagra  , in  questa  felice  contrada 
della  Terra?  E chi  mai  dalla  sola  condizione  della  geografia  fisica 
saprebbe  predire  la  manifesta  ma  tuttora  inesplicabile  azione  dei  rag- 
gi solari,  nell’ Insubria  assai  meno  cocenti  che  nell’Italia  meridiona- 
le , su  la  cute  ad  essi  esposta  di  quegli  abitanti  ; e la  efficacia  di 
essi  raggi  in  produrre  in  questa  , non  in  altra  parte,  una  risipola 
periodica  , cronica  * e maligna  ?...  Ma  benché  in  questa  malattia 
predominano  pericolosi  sintomi  interni  , e questi  sogliono  continuare 
anche  dopo  svanita  la  risipola  , in  modo  che  non  opiniamo  doversi 
riferirla  alla  classe  delle  impetigini  , pure  è ben  evidente  1’  effetto 
dei  raggi  solari  in  primavera  nel  provocare  sì  funesta  malattia  , fra 
i predisposti  agricoltori  dell’ Insubria  : onde  per  intender  la  produ- 
zione di  quelle  , nessuno  dei  medici  nostrali  ne  trova  soddisfacente 
ragione  nel  solo  calore.  E neppur  conosciamo  molte  circostanze,  che 
riguardano  gii  effetti  dell’  aria  scaldata  dal  sole  sul  corpo  umano. 
Poiché  il  solo  calore  atmosferico  apportatovi  dal  vento  che  soffia  dai 
lidi  dell’  Africa  non  è quella  condizione  , infesta  ai  nervi  , non  in- 
dotta da  altri  venti  benché  sotto  maggior  ardore  solare  , insensibile 
al  termometro,  la  quale  improvvisamente  abbatte  le  nostre  forze  an- 
che nel  centro  del  1 5 inverno  , ed  annunzia  l’imminenza  di  febbri  qua- 
si maligne.  Nè  sappiamo  intendere  dagli  effetti  sempre  manifesti  del 
calore  su  questi  o quegli  altri  animali  ^ le  cagioui  delle  malattie  e- 
stive,  benché  quasi  proporzionali  alla  intensità  del  calore,  ma  diver- 
se sotto  lo  stesso  ardore  dell’atmosfera. 

Ma  le  malattie  cutanee  che  infestano  nei  climi  più  caldi  , di- 
pendono forse  da  alterazione  morbosa  della  secrezione  cutanea  provo- 
cata dal  calore  ,,  molto  più  che  dalla  sola  azione  dei  sole  su  la  cu- 
se medesima.  Abbiamo  esposto  come  il  processo  infiammatorio  può  al- 
terare gli  umori  che  si  preparano  sotto  di  esso  ( 121  )}  ma  il  su- 
dore profuso  che  continuamente  inonda  e quasi  macera  la  pelle  , at- 
tacca P organizzazione  di  questa  , ne  abbatte  1’  energia  , e ne  esacer- 
ba la  sensili tà . 11  sudore  che  uomini  i più  sani  tramandano  negli  ar- 
dori estivi  dai  piedi , e dalle  assi  Ile  è fetidissimo  ; non  per  corru- 
zione umorale  inammissibile  nei  corpi  non  infermi  , bensì  o per  au- 
mentata escrezione  dei  follicoli  mucosi  , che  al  sudore  mescolano  il 
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proprio  umore  ed  ini pri mono  1 odore  speciale  , o per  altèra ta  influ- 
enza dei  vasi  cutanei  sul  liquore  traspirabile.  Se  il  sudore  fetidissimo } 
o l’alito  puzzolente  derivasse  dal  sangue  corrotto  , quanto  morbosa 
negli  uomini  anche  sani  sarebbe  la  condizione  della  massa  del  sangue 
circolante  ; e quanto  infelice  sarebbe  lo  stato  di  coloro  benché  sa- 
nissimi , che  ancor  nei  freddi  invernali  esalano  , per  particolare  idio- 
sincrasia, insoffribile  odore  dalle  fauci , dalle  assille  ^ dai  piedi  ! Qual 
puzzo  non  esala  continuamente  da  cronica  piaga  cutanea  prodotta  {da 
cagione  esterna  , senza  sospetto  d’  interna  malattia  ; e gli  elementi 
del  quale  non  esistono  nei  sangue.  Dunque  in  molti  il  principio  a- 
ere  o fetido  è prodotto  nell*  atto  stesso  dell’  alterata  secrezione  cuta- 
nea : e ì’  afflusso  maggore  degli  umori  alla  pelle  continuamente  u- 
midita  di  sudore  , ed  il  facile  ristagno  di  quelli  , per  ostruzione  dei 
pori  cutanei  prodotta  dal  più  leggiero  freddo  , ed  il  travaso  nel  pros- 
simo reticolo  mucoso  , in  tempo  di  està  producono  tal  disposizione 
della  cute  a secrezioni  morbose  , ed  occasionano  molte  delle  stesse 
impetigini.  Il  medesimo  sudore  , benché  poco  , è sempre  una  malat- 
tia : ed  i vasi  che  , agendo  ancor  la  cagione  del  sudore  , non  posso- 
no espellerlo  pei  pori  estremi,  Jo  versano  pei  pori  laterali  detti  inor- 
ganici fra  1’  epidemie  e ’l  reticolo  mucoso  , o fra  questo  e la  cute,, 
o tra  la  stivata  cellulare  cutanea  ; sudore  che  sarà  o puro  e blando; 
ovvero  per  cresciuto  stimolo  nella  cute  sottoposto  alla  influenza  di 
morbosa  escrezione  , diverrà  acre  ed  irritante  : e così  nella  superficie 
del  corpo  , spesso  coverta  di  aride  squame  , quei  vasi  inducono  ora 
molestissimo  prurito  , ora  macchie  ; ora  vescichette  piene  di  limpido 
siero,  o di  altro  torbido  liquore,  ora  pustole,  e fimi,  o ascessolini. 

Alle  volte  pare  che  non  siavi  alcuna  delie  cennate  cagioni  , ma 
che  le  impetigini  provvengono  da  primario  e congenito,  inesplicabile 
vizio  de  ila  cute.  Pùi  spesso  questa  infelice  disposizione  è ereditaria  , 
cioè  trasmessa  da  genitori  alla  prole  : di  modo  che  si  son  viste  fa- 
miglie delle  quali  alcune  sane  ir>  tutto  il  resto  , avevano  tuU?  i fi- 
gli con  escrescenze,  o con  macchie  alla  cute;  altre  nelle  quali  i ge- 
nitori che  soffrivano  impetigini  le  propagavano  con  l’infelice  vita  ai 
figli  , sebben  questi  diversamente  nudriti.  Le  deformità  che  alcuni 
neonati  portano  dall’utero  materno,  non  derivanti  da  vizii  dì  que- 
sto ; si  attribuiscono  facilmente  alla  immaginazione  delle  gravide  , 
ed  alla  impressione  di  cosa  desiderata  non  concessa  a queste  , ed  al- 
le forme  della  qual  cosa  s’interpetra  rassomigliare  quelle  deformità; 
e si  denomina  neo  materno  il  vizio  inerente  alla  cute  della  prole  : 
ma  sebbene  noi  non  ammettiamo  per  valide  ragioni  questa  origine  di 
tali  fenomeni  ; pure  non  possiamo  proporre  come  verisimile  , benché 
comprovata  dall’esperienza,  l’altra  opinione  che  dai  genitori  si  trasmette 
alla  prole  non  solamente  la  immagine  e le  fattezze,  ma  benanche  cer  - 
ti difètti  organici.  Intanto  le  istorie  moltiplici  di  proli  sanissime  con- 
cepite da  madre  infetta  , e la  tardissima  manifestazione  di  malattie 
ereditarie  , e differita  sino  a determinato  periodo  della  vita  , ci  ob- 
bligano di  attribuire  i’  orìgine  delle  alterazioni  congenite  e la  mor- 
bosa eredità  a speciale  organismo  dei  solidi,  trasmesso  come  la  sem- 
bianza dei  genitori  per  arcana  influenza  alla  prole  fin  nell5  utero  , 
piuttosto  che  al  commercio  del  sangue  fra  1’  utero  e la  prole  mede- 
sima. In  questa  ignota  legge  della  natura  consiste  l’irnntelligibììe  mi- 
stero di  quella  tale  disposizione  cafttnea  : per,  la  quale  , senza  cu- 
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gìoni  manifeste  > e senza  l'azione  di  umore  : morboso  preesistente  tfitdix 
massa  dei  sangue  , in  periodo  quasi  determinato  della  vita  , escono 
consimili  impetigini  su  la -cute  degl’individui  di  una  medesima  fami- 
glia. (3) 

§•  274-  Pronostico.  La  diversità  delie  cagioni  produttive  delle 
impetigini  , la  facile  cognizione  di  quelle,  la  durata  di  queste  , la 
età  dell’  infermo  , le  condizioni  del  clima  , l’effetto  delia  efflorescen- 
za cutanea  nel  resto  del  corpo  e nei  visceri,  determinano  i pericoli 
delie  malattie  cutanee,  e le  difficoltà  della  cura  di  queste.  In  gene- 
rale diventano  facilmente  abituali  le  diuturne  escrezioni  cutanee,  oc- 
casionate da  cagioni  esterne,  in  corpi  altronde  sani  ; oppure  oriunde 
da  vizio  dei  solidi,  o dei  fluidi:  e quando  si  sopprimono  incautamen- 
te questi  flussi  abituali  , sovrastano  agl’  individui  innumerevol  ma- 
lori , o per  l’azione,  ai  visceri  infesta  , dei  materiale  morboso  re- 
tropulso  , o pei  pericoli  dell’  interrotta  abilitazione  che  sembra  do- 
versi attribuirli  a disordinata  influenza  dei  nervi  : t sovente  1’  arte 
del  medico  prudente  deve  decidere  se  convenga  o no  dissipare  il  pre- 
sente vizio  cutaneo  , piuttosto  che  sollecitamente  curarlo.  Ma  <iai- 
1’  altra  parte  , se  una  impetigine  locale  , dipendente  da  vizio  della 
solacute,  dura  per  lunghissimo  tempo,  allora  la  sanità  generale  pu® 
restarne  disordinata  , tanto  per  ì’  icore  continuamente  assorbito  e 
versalo  nel  sangue,  quanto  per  mancanza  della  regolare  traspirazio- 
ne cutanea  : di  modo  che  quella  malattia  che  avremmo  potuto  cu- 
rare da  principio  senza  rimedi!  interni  , più.  tardi  , restandone  con- 
taminata la  massa  degli  umori,  non  possiamo  senza  danno  trattarla 
con  -rime-dii  esterni.  Alle  volte  per  altro,  le  parli  interne  dalla  foi  za 
della  natura  restano  lungo  tempo  preservate  dalla  infezione  ; ed  am- 
miriamo che  taluni  i quali  soffrono  varie  specie  d’  impetigini  , non 
solamente  godono  pel  resto  una  sanità  quasi  illesa  fino  oi  piu  taidi 
anni  , ma  ne  ricevono  quasi  una  sorta  d’ immanità  da  altre  malat- 
tie. E precetto  di  uuar  cautissima meuie  con  mezzi  esterni  le  impe- 
tigini che  costituiscono  la  e rise  di  altre  malattie.  Ma  siccome  le  stesse 
febbri  sogliono  esser  piuttosto  sintomatiche  delle  impetigini  , che  le 
impetigini  sintomatiche  delle  febbri;  cori  fa  d’uopo  considerare  le  im- 
petigini come  cagioni  , non  come  effetti  delie  febbri;  e fa  d’uopo 
non  differire  di  curar  quelle  come  tali.  Ma  in  questi  casi  ancora  si 
richiede  la  massima  perspicacia  del  medico  4 poiché  sotto  una  lebbre 
o imminente  , o presente  , non  rare  voile  prontissimamente  scompa- 
riscono le  impetigini  e così  può  sembrare  di  aver  eglino  prodotto 
quella  malattia  che  avevano  pronosticato.  La  stessa  malattia  pre- 
cedente alle  im petigini , senza  depoi  ve  sempre  qualche  morboso 
elemento  su  la  cute  , può  produrvi  qualche  alterazione  favorevole 
ali’ efflorescenze , ed  indutvi  moibose  escrezioni  ; tutto  ciò  dimostia 
quanto  è facile  1’  ingannarsi  nel  giudicare  di  tali  argomenti  ; perché 
audaci  empirici  combattono  talvolta  felicemente  con  rimedii  attivi 
ffuelle  malattie  impetiginose,  le  quali  non  cedevano  ai  tentativi  mo- 
derati di  prudente  medico.  Le  impetigini  ereditarie  , od  una  certa 
disposizione  a conti  arie  , inerenti  piuttosto  a vizio  dei  solidi  , che  a 
qualche  forse  noto  contagio  , non  si  può  quasi  mai  eradicativamenle 
curarle.  Egualmente  diffìcili  sono  le  impetigini  congenite  ; e se  la 
cute  intera  è disposta  a tali  morbose  escrezioni  , la  eruzione  quando 
si  disecca  in  una  parte  della  cute,  pullula  in  altra.  Un  vizio  io- 


©ale  ossia  limitalo  in  piccola  estensione  della  cote,  alle  volte  si  può 
estirpare:  ma  vi  sono  esempii  di  tali  estirpazioni  riuso  le  luuesie  agli 
infermi:  e talvolta,  per  ragioni  a noi  sconosciute,  il  taglio  fin  di 
mediocre  neo  così  detto  , lia  cagionato  cattive  conseguenze.  Alcune 
eruzioni  cutanee  comparse  prima  deila  pubertà,  dopo  questo  periodo^ 
in  età  adulta  sogliono  spontaneamente  svanire.  Le  impetigini  dell’età 
senile  „ non  prodotte  da  cagioni  esteriori  , sogliono  essere  incurabili  o 
difficili  ; e di  giorno  in  giorno  esasperandosi,  durano  con  estremi  tor- 
menti fino  alia  morte.  E tale  esito  si  osserva  di  moltissime  impeti- 
gini universali  , diuturne  „ e corrosive  della  cute:  e suole  sopraggiu- 
gnere  una  lenta  febbre  e finalmente  la  tabe  a consumare  il  resto  delie 
fòrze  vitali. 

(J.  37D,  Cura  profilattica « Oli  animali  dalla  natura  coverti  di 
peli  o di  piume  consumano  la  maggior  parte  della  loro  vita  in  mon- 
darsi la  cute  , e difenderla  da  insetti  infesti  : e ciascuno  degli  ani- 
mali è stato  fornito  di  armi  atte  a sostenere  questa  guerra  scambie- 
vole. L’  animale  dove  non  può  giuguere  con  le  sue  proprie  armi  a di- 
fendersi la  cute,  proccura  di  aiutarsi  o con  istrofinare  la  parte  inac- 
cessibile della  cute  ruvidamente  contro  un  sasso  o un  albero  , o si 
dimena  su  i’  arena  , o si  tuffa  in  acqua  di  vicino  torrente  , lago  o 
fiume  : die  se  con  tale  industria  non  può  deludere  le  insidie  delirio-* 
setto  aggressore  , l’animale  inutilmente  infuriato  , divieu  sua  preda  , 
o nido  e quasi  ovaio.  Ma  eccettuate  queste  esterne  cagioni  d’  impeti- 
gini , gli  altri  animali  non  vanno  soggetti  a tante  malattie  cutanee, 
quanto  P uomo  : poiché  sebbene  questi  piu  facilmente  difende  la  pro- 
pria cute  quasi  nuda  dall’attacco  degl’  msetti  , con  vestimenti  fatti 
con  pelli  di  animali  , o di  altre  materie  non  meno  che  col  benefi- 
cio delle  mobilissime  mani;  pure  la  massima  parte  delle  cagioui  im- 
petiginose (§♦  373)  agisce  più  su  1’  uomo  , che  su  gli  altri  auimaii  : 
e la  cute  , preda  eh’  egli  proccura  sottrarre  agP  insetti  * resta-  espo- 
sta a tutte  le  occasionò  delle  impetigini» 

Perciò  la  maggior  importanza  della  cura  consiste  in  preservare 
la  cute  dalle-  cagioni  delle  impetigini.  Ad  evitar  queste  valgono  i 
mezzi  che  difendono  la  superficie  deli’  uomo  contro  le  forti  impres- 
sioni suscitate  da  leggiero  stimolo^  cioè  i mezzi  che  impediscono  o di- 
struggano la  sensibilità  morbosa  delia  cute  ; e che  perciò  di  questa 
sostengono  il  giusto  vigore  , e ne  impediscano  la  troppa  mollezza  , e 
la  rigidezza.  La  sanità  della  cute  dipende  sibbene  da  quella  di  lutto 
il  corpo  .*  ma  giova  moltissimo  la  lunga  assuefazione  della  cute  alle 
impressioni  delP  atmosfera  , 1 immergere  sovente  i bambini  in  acqua 
fresca  , il  lavarne  con  questa  quotidianamente  la  cute,  lo  strofinarla 
moderatamente  , e 1’  evitare  le  vesti  assai  calde  , e strette. 

Con  questo  stesso  metodo  si  soddisfa  ai  precetti  di  conservar  la 
necessaria  pulitezza*  Questi  precetti  riguardano  tanto  la  cute,  quanto 
le  cose  che  le  si  applicano.  Per  toglier  più  facilmente  dalla  cute  dei 
feti  nascenti  la  materia  untuosa  che  li  covre  , oltre  ad  acqua  tiepida 
si  deve  impiegare  altri  mezzi  , per  soddisfar  P uno  e l’altro  oggetto. 
E quasi  consimile  la  condizione  di  quelle  materie  che  covrono  e spor- 
cano la  cute  negli  adulti  ; e acciò  queste  possano  disciogliersi  com- 
pletamente nell’  acqua  , bisogna  talvolta  impiegar  P acqua  saponata, 
e tiepida.  E perciò  sommamente  necessario  il  commodo  e 1’  uso  dei 
bagni  e freddi , e caldi  in  ogni  città  ; e lo  stabilimento  dì  questi  ? 
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principalmente  nelle  contrade  calde,  richiamò  anticamente  ed  ora 
presso  tutti  esige  non  poca  cura  dei  Magistrati.  Nè  ciò  i ìsguarda  la 
sola  pulitezza  della  cute  : ma  1’  azione  repentina  e sovente  ripetuta 
dell'  acqua  fresca  su  i nervi  cutanei  non  meno  che  sul  resto  dei  si- 
stema  nervoso  e sul  vascolare,  il  ristabilimento  e l’ aumento  della 
traspirazione  insensibile  e dell’assorbimento,  la  umettazione  e’i  blando 
governo  della  cute  umana,  moltiplicano  i benefìzii  di  questo  sussidio 
naturale. 

La  purità  della  cute  dipende  dalla  mondezza  delle  camice  che 
immediatamente  la  covrono  , e da  quella  delle  vesti.  Quindi  il  fre- 
quente ricambio  di  queste  , di  cui  troppo  scarseggiano  i più  poveri  , 
e la  premurosa  depurazione  deli5  atmosfera  e dell5  abitazione  in  cui 
viviamo  , contribuiscono  mollissimo  alla  integrità  delia  cute. 

Ed  importa  moltissimo  assuefare  a poco  a poco  alle  variazioni 
deli’  atmosfera  sin  dalla  prima  età  il  capo  dei  fanciullo  esposto  a 
tante  specie  d’impetigini  , e tosarne  i capelli  frequentemente  , e così 
difenderli  da  soverchio  afflusso  di  umori,  e dalla  infesta  moltiplica- 
zione dei  pidocchi. 

E perciò  bisogna  evitar  V abuso  di  cibi  e di  bevande  calde  ì e 
di  condimenti  od  altre  pozioni  che  con  qualche  principio  volatile  o 
acre  tendono  a troppo  irritar  la  cute.  L’  azione  stessa  di  bevande 
calde  su  lo  stomaco  altera  il  processo  della  digestione  , da  cui  di- 
pende non  poco  3a  integrità  della  cute  : e non  meno  di  queste  , le 
cose  spiritose  , aromatiche  , acri , volatili,  sollecitando  i sudori,  pare 
che  prornòvono  la  pletora  e le  morbose  secrezioni  della  cute.  Ma  ciò 
non  dev7  essere  inteso  a tal  rigore  , da  non  ammettere  i con  tra  rii  ef- 
fetti delle  cose  riscaldanti  nelle  contrade  calde,  suggeriti  dall’espe- 
rienza : poiché  sotto  i calori  di  clima  non  troppo  ardente  , un  poco 
di  spirito  di  vino  aggiunto  in  acqua  fredda  , modera  benissimo  la 
sete  ed  i sudori  di  coloro  che  lavorano  sotto  al  sole  ; 1’  uso  che  i 
popoli  d’Asia  e d 'Àfrica  tormentati  dall’eccessivo  calor  del  sole  fanno 
di  aromi  , rianima  non  poco  il  loro  debole  stomaco  e reprime  forse 
in  loro  i sudori  eccessivi  : ma  queste  genti  sotto  V uso  frequente  di 
condimenti  si  acri  , si  astengono  totalmente  da  bevande  calde  , le 
quali  diriggono  molto  più  verso  la  cute  l’azione  di  quelli;  e gior- 
nalmente si  tuffano  nell’acqua  fredda:  coi  quali  aiuti,  e con  la  sol- 
lecita evaporazione  cutanea  deiia  materia  stimolante  , restano  rifratti 
gii  effetti  nocivi  dei  condimenti  nella  cute. 

L’  uso , tra  gli  antichi  stabilito  , di  ungere  frequentemente  con 
olio  la  cute,  e di  strofinarla  interamente  con  uua  specie  di  stregghia, 
appartiene  ai  principali  mezzi  , benché  or  trascurati  , di  preservar  la 
cute  da  malattie.  La  natura  ha  disposto  la  secrezione  di  materia  un- 
tuosa dagl7  innumerevoli  follicoli  della  cute  , onde  si  mantenga  la 
necessaria  flessibilità  e mollezza  di  essa  : e sotto  l7  aumento  di  moto 
del  corpo  e delle  parti,  questa  specie  di  sapone  se  ne  segrega  in  mag- 
gior quantità  , ne  diminuisce  V attrito,  e ne  impedisce  la  secchezza  e 
la  rigidezza.  Nella  età  giovanile  quest7  olio  animale  abbonda  nella 
-cute;  e nei  luoghi  ove  la  pelle  ricovre  cartilagini  o ossi,  esso  e più 
copioso,  e la  pelle  medesima  vi  si  vede  pingue  e tersa.  Negli  adulti, 
nei  vecchi  , negli  uomini  esposti  ad  atmosfera  assai  calda,  o esinaniti 
per  contìnuo  esercizio  , la  cute  divien  arida,  dura;  ma  sembra  die 
restano  obliterali  moltissimi  vasi  esulanti  . non  meno  che  i dotti  dei 
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follicoli  sebacei  e s'  indebolisce  la  maggior  parte  delie  funzioni  in 
quest’organo»  Perciò  quasi  tuti’i  popoli  africani  si  occupano  sempre 
a trattar  ia  loro  cute  eoo  olio  o con  grasso  animale  : e sanno  per 
esperienza  che  con  questa  cura  che  hanno  deiFi  propria  superficie  non 
tanto  impediscono  i sudori  profusi , quanto  evitano  P aridezza  e F a- 
sprezza  e ia  lenta  flogosi  della  cute  , e la  molestia  prodotta  da  iu~ 
setti  infesti.  E perciò  giova  moltissimo  la  unzione  di  olio  su  la  cute 
dei  vecchi  più  di  tutti,  e degli  uomini  magri  o macilenti  : e siccome 
sotto  Fuso  esterno  deli3  olio  vediamo  scomparire  prestamente  non 
poche  impetigini  presenti  ; questo  benefizio  sovente  si  ottiene  dalla 
unzione  , resistendo  così  non  agli  effetti  ,,  ma  alle  cagioni  di  questi. 
Si  riconosce  molta  efficacia  nell7  adipe,  con  cui  giornalmente  si  suole 
ungere  la  calvaria,  per  conservare  la  foltezza  la  lunghezza  e la  ele- 
ganza doj  capelli  che  adornano  il  capo  ; e la  maggior  parte  delle 
proprietà  che  noi  attribuimo  alF  efficacia  panetrante  dei  linimenti  e 
degli  unguenti  nelle  più  profonde  affezioni  delle  parti  , sembra  deri- 
vare dalla  pronta  azione  superficiale  di  questi  su  la  cute. 

Nel  regolare  il  processo  delle  secrezioni  bisogna  avere  moltissima 
premura  tanto  della  sanità  di  tutto  il  corpo,,  quanto  della  cute.  La 
principale  delle  secrezioni  è la  sensibile  evaporazione  cutanea  : e la 
integrità  di  questa  dipende  moltissimo  non  meno  dall’ esposte  cagioni, 
che  dal  provvido  uso  dei  vestimenti,  dall5 esercizio  del  corpo,  e dal 
regolar  bene  le  funzioni  dello  stomaco,  e le  passioni.  Ne  influiscono 
meno  le  altre  secrezioni,  ed  escrezioni  , come  dell5  orina  , delia  bile, 
dei  latte,  dello  sperma,  e principalmente  dei  flussi  uterini  periodi- 
ci ; come  pure  le  morbose  ma  prodotte  da  cagioni  ignote,  e per  legge 
di  abituazione  , come  F -emorroidi  , F emorragie  nasali,  F escrezioni 
dei  fonticoli,  delle  piaghe:  e-eol  ben  trattare  queste,  si  conserva 
principalmente  la  purezza  e la  sanità  della  cute. 

Nella  cura  generale  delle  impetigini  si  deve  principalmente  at- 
tendere a dissiparne  comunque  la  cagione  produttrice  x e prima  die 
la  cute  contragga  F abitudine  delia  secrezione  morbosa  (§.  374),  Se 
in  uomini  altronde  sanissimi  spuntano  impetigini  per  lesioni  esterne  , 
insetti,  contagii,  o per  azione  pervertita  della  sola  cute  5 allora  non 
si  perda  il  tempo  con  rimedii  interni;  e siccome  Fuso  di  questi  suoi 
riuscire  inutile  perciò  il  ritardare  un  rimedio  pronto  suole  non  so- 
lamente accrescere  le  difficoltà  di  dissipar  quindi  le  impetigini , ma 
spessissimo  produce  la  necessaria  abilitazione  del  male  stesso.  Se  la  ca- 
gione impetiginosa  è interna  ; allora  bisogna  contro  a questa  rivol- 
gere F attenzione  curativa;  e devesi  considerar  la  impetigine  come  sin- 
tomo e talora  come  crise  salutare  di  altro  morbo  , e perciò  curar 
questo  con  mezzi  e metodi  proprii.  Ma  non  di  rado  alcuna  malattia 
cutanea  di  origine  anche  profonda  ed  interna  , non  cede  totalmente  a 
rimedii  interni  ; ed  o suol  esacerbarsi  col  continuato  uso  di  questi  , 
o finalmente  per  debellarlo  richiedesi  qualche  rimedio  locale  o esterno. 

Intanto  gravi  difficoltà  incontra  il  medico  in  queste  circostanze. 
Poiché  spesso  qualche  morbosa  disposizione  , o latente  vizio  linfatico 
non  si  manifesta  prima  di  svilupparsi  violenta  lesione  alla  cute  , <j>p~ 
pur  contagio  ; ed  allora  non  si  vede  accompagnato  da  altri  sintomi  , 
che  da  quelli  prodotti  da  semplicissima  ferituccia  cutanea  in  corpo 
sanissimo  , e corrispondenti  alla  maggiore  sensibilità  della  parte  af- 
fetta. Ma  se  in  questo  ultimo  caso  i rimedii  esterni  giovano  premisi- 
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sima  mente  agli  infermi;  nel  primo  caso  nuocciono,  per  la  compl  icata 
indole  della  lesione  cutanea  ancorché  recente.  Su  ciò  abbiamo  avuto 
r esempio  di  un  ottuagenario;  il  quale  godendo  per  altro  perfetta  sa- 
lute corrispondente  alla  sua  età  , soffrì  una  contusione  in  una  tibia  , 
e quindi  molesta  piaga.  Per  sei  settimane  , senza  detrimento  della 
sanità  generale  , quella  abbondantemente  suppurava  : quando  il  vec- 
chio annoiato  di  questa  locale  malattia  , vi  applicò.,  per  consiglio  di 
un  eh  rurgo  , rimedii  esiccanti  ; non  giovando  i quali,  vi  applicò  la 
fasciatura  comprimente:  ma  sotto  questo  metodo  imprudente,  pochi 
giorni  dopo  , il  vecchio  morì  apoplettico.  Coloro  che  soffrono  diatesi 
scrofolosa  , o scorbutica  , coutraendo  per  caso  la  scabbia  di  piovve- 
nienza  esterna,  se  questa  non  si  toglie  sollecitamente  , ne  concepiscono 
una  malattia  cutanea  complicala  , e da  non  poter  esser  quindi  senza 
pericolo  dissipata  con  soli  rimedii  esterni  : perciò  non  devesi  in  nes- 
sun caso  curare  una  impetigine  non  recente,  senza  esaminare  la  pree- 
sistente complessione  : nè  sempre  è necessario  perciò  trattare  con  ri- 
medii interni  quella  impetigine,  che  sembra  esser  manifestata  da  se- 
gni d’interna  ignota  cagione. 

Altra  difficoltà  nella  cura  delle  malattie  cutanee  è la  scarsezza 
dei  rimedii  interni , che  per  ispecifìche  qualità  fossero  capaci  di  dis- 
siparle. Poiché  se  nJ  eccettuando  poche  sintomatiche  impetigini  , che 
concediamo  poter  curarsi  con  metodo  detto  specifico  per  mezzo  di  ri- 
medii interni  ; è poco  noto  alcuno  di  questi  , la  cui  efficacia  sia  si- 
cura contro  le  altre  impetigini  , da  non  esservi  bisogno  di  rimedii 
esterni.  Gli  antimoniali  somministrati  a dosi  rifratte  , sotto  dovute 
condizioni  dell'  atmosfera  , dichiarano  su  la  cute  un5  azione  decisa  ; 
ma  questa  stessa  efficacia  sembra  derivare  in  parte  dai  rimoto  effetto 
su  i nervi  addominali  piuttosto,  che  dall’ agire  lo  stibio  specificamente 
su  la  cute,  nè  dai  correggere  la  morbosa  secrezione  di  questa  nè  al- 
cun’alterazione occulta  negli  umori.  1 rimedii  che  dolati  di  qualche 
elemento  penetrante  aromatico  accrescono  le  forze  del  cuore  e dei 
vasi  e dei  nervi  come  sali  volatili  , olii  eterei  ; questi  secondati 
principalmente  da  tiepide  bevande  , o bagni  , atmosfera  , e locali 
fomentazioni  , promovendo  i sudori , dimostrano  di  agire  più  che  gli 
altri  rimedii  su  la  cute:  e su  questa  pare  che  giungano  ad  agire  ef- 
ficacemente le  acque  termali  , solfuree  , e qualche  principio  soifureo 
che  se  ne  svolge*  ma  per  quanto  noi  conosciamo^,  pochissimi  di  que- 
sti rimedii  possedono  una  proprietà  particolare  o così  detta  specifica: 
e la  spessissimo  decantata  azione  pei  così  detti  dolcificanti , involven- 
ti , correttivi , delle  vipere,  Incerte  verdi  , di  legni  , della  salsapa- 
riglia , dei  solano  scandente,  e di  altre  cose,  diminuisce  pochissimo 
azione  irritante  delle  impetigini.  Così  pure  deve  dirsi  che  1’  uso 
dì  acidi  minerali  mitiga  le  impetigini  che  precedono  con  suppurazio- 
ne , non  altrimenti  che  moderando  l’ eccessiva  irritabilità.  I mercu- 
riali  non  sogliono  modificare  che  l’escrescenze  cutanee  di  provvenienza 
sili! idica . 1 molto  energici  purganti  o diuretici  , perchè  accrescono 

i?  azione  dei  vasi  linfatici,  e secondano  V assorbimento  del  materiale 
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irritante  che  ristagna  nella  pelle,  perciò  si  vede  che  diseccano  o dis- 
sipano presto  le  impetigini  dalla  supeifìcie  ; ma  non  distruggono 
completamente  le  cagioni  di  quelle  ; o se  pur  ciò  operano,  è segno 
di  esser  tali  impetigini  piuttosto  di  origine  addominale  c sintomati- 
ca ; neppur  estesa  alle  seconde  vie. 


Se  mai  ciò  sia  avveralo  per  giornaliera  esperienza  , pure  e (ìa 
convenirsi  o che  poche  altre  impetigini  , oltre  alle  sintomatiche  e 
critiche  sono  curabili  con  rimedii  interni  5 o che  se  questi  possono 
talora  moderare  le  affezioni  cutanee  primarie,  ciò  operano  solamente 

ragione  della  complicazione  delle  cagioni  e per  azione  secondaria. 

E totalmente  diversa  1’  efficacia  de’  rimedi  applicati  esternamen- 
te al  corpo  contro  le  impetigini  primarie;  e sebbene  molte  di  queste 
non  cedono  a quelli,  oppure  non  si  dissipano  senza  danno  de  in- 
terno organismo;  ciò  per  altro  non  suole  avvenire  che  per  lo  procra- 
stillato  uso  de' rimedii  topici,  e quindi  per  la  diffusione  del  vi«0  cu- 
tango  all’  interno  , o per  essersi  nella  cura  trascurate  le  leggi 

1 abVV,o‘\C'rime«lii  esterni  da  impiegarsi  contro  le  impetigini  primarie, 
benché  non  tutti  abbiano  l’odioso  nome  di  ripe  re  usami  , pure  non 

tutti  si  prendono  dalla  sola  classe  degli  astringenti  ; ma  secondo  la 

varietà  dell’indole  e delle  cagioni  di  quelle  impetigini  , ora  si  pre- 
scelgono fra  quelli  rimedii  che  umettano  ed  ammolliscono  la  cute  , 
ora &f  ra  i desiccanti  o stupefacienti  , ora  fra  gli  eccitanti  ed  1 corro- 
boranti • e molti  di  questi  non  limitano  la  loro  azione  a, la  soia  pe- 

riferia del  corpo.  Non  di  rado  si  dissipano  le  impetigini  con  i uso  ex- 
sterno della  sola  saliva  : e gli  animali  sogliono  sanare  lambendo  le 
piaghe  che  possono  toccare  con  la  lingua  : ne  percio  la  pretesa  virai 
del  succo  gastrico,  pochissimo  distinto  dalla  saliva,  supeia  l efficacia 
di  eruesta  nè  dell’  acqua  semplice  e pura.  Osserviamo  che  si  gua- 
riscono sordidissime  piaghe  delle  gambe  e della  cute  nelle  terme  le 
duali  hanno  sovente  una  efficacia  poco  maggiore  deli  acqua  semplice, 
e la  sperienza  ha  provato  di  essersi  distrutto  l’ erpete  esponendo  la 
parte  affetta  come  ad  un  bagno  al  solo  vapore  di  animale  tresca  men- 
te ucciso.  Se  nella  cute  vi  è molta  tensione,  e senso  di  quasi  corro- 
sione conviene  applicarvi  fomenti  mucilaginosi  e «militivi  , e bagni 
sì  semplici  che  misti  con  latte,  e tiepidi  ; sotto  l’uso  dei  quali  mez- 
zi non  solamente  si  calmano  i sintomi,  ma  di  tanto  m lauto  a baili 

osservato  restarne  dissipata  1’  efflorescenza.  . 

Guai  sia  il  modo  di  agire  degli  oliasi  e pingui  riracdn  , con 

duali  si  unge  la  cute  , e ne  restano  sovente  dissipate  le  impetigini  , 
non  lo  conosciamo  : ma  il  principale  fra  i rimedi!  che  >1  volgo  ac o- 
pera  contro  quasi  tutte  le  efflorescenze  cutanee  e sicuramente  olio 
pingue  • all’applicazione  del  quale  non  pure  rancido,  ma  benanche 
Ls?0  e dolce  ; sogliono  svanire  le  impetìgini  dalla  cute,  con  grave 
danim  degrinfermi.  La  frizione  impiegata  ne»  fare  1’  unzione  capace 
sebbene  di  eccitare  l’azioue  dei  vaseilitn  e del  nervi  cutanei  , non  pio- 
duce  in  onesto  caso  tali  effetti;  e la  sperienza  dei  popoh  smentisce 
l’opinione  di  molli,  che  l’olio  oppila  . pori  (§■  pp:  ' a , 

gioì-  parte  delle  affezioni  cutanee  prevenisse  da  insetti,  si  po^  e 
allora  senza  difficoltà  spiegare  l’azione  dell  olio,  nlm,"ss'“0  a 
anima  letti  , contro  questa  cagione  d.  quelle  affezioni  , » peio  1 

E azione  nresuota  uoti  fosse  contraddetta  da  tal  effetto  della  cuia  c e 
suor  esser1  funesto  a moli*  infermi.  Tal  contraddizione  svanisce  peto 
quando  vorremmo  distinguere  i morbi  cutanei  sintomatici  o usi  « 
binali  per  1’  indole  cronica  della  secrezione  morbosa  , o che  abbiano 
comunque  viziato  la,  linfa  , dai  nimbi  cutanei  piumini  , e no  , 

quali,  c nei  quali  , derivativi  da  vivente  o da  bruta  cagione,  sue 
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essere  utilissima  1'  applicazione  dei  rimedii  oliosi.  Forse  le  sostanze  o- 
iiose  , rilassando  le  fibre  cutanee  , moderano  i moti  sì  di  queste  come' 
dei  vasellini  e dei  nerviceioli  ìe  quali  ordiscono  la  secrezione  ino i bu- 
sa ; e calmano  I’  orgasmo  delle  parti  componenti  la  cute  , corne  i’o- 
iio  sparso  sul  mare  ne  seda  le  procelle?  . . . oppure  le  sostanze  o- 
liose  involvono  l’acrimonia  aderente  alla  cute  ed  ottundono  la  sensi- 
bilità dèi  nervi?  . . . ovvero  sogliono  suscitarsi  funesti  effetti  dalle 
medicine  oliose  ed  altre  esterne  , benché  nelle  impetigini  primarie 
per  la  soppress  one  degli  sconcerti  nella  cute  ma  trasmessi  alle  parti 
interne?  e siccome  sogliono  accrescersi  nell’  interno  i violenti  moti 
convulsivi  nelF  uomo  repressi  per  mezzo  di  fasce  compressive  , così 
con  deviare  la  irritazione  dalla  superfìcie  del  corpo  , si  provocano 
maggiori  agitazioni  nelle  parti  interne  ? . ; . Qualunque  sia  però  la 
ragione  di  tali  effetti  , è certo  che  le  sostanze  grasse  costituiscono  il 
jimedio  di  moltissime  impetigini  primarie  ; e che  il  discredito  è de- 
rivato dalla  cattiva  applicazione  piuttosto  che  dalla  natura  di  essi 
limedii- . 

È somma  pure  1’  efficacia  del  solfo  applicato  esternamente  con- 
tro varie  impetigini  : quai’  efficacia  , benché  dipenda  in  parte  dalie- 
sostanze  grasse  alle  quali  si  suol  mescolarlo  , non  sappiamo  spiegare 
secondo  le  conosciute  qualità  di  quello  e di  queste  , senza  riconosce- 
re gFinsetti  per  cagione  comune  del  male.  11  fetore  stesso  del  solfo 
sotto  forma  di  fegato  di  solfo  così  detto,  oppure  mescolato  con  gras- 
so , dimostra  la  presenza  di  un  principio  penetrante  nella  cute  e nei 
vasi  esalanti  : dall’  azione  del  qual  principio  su  la  cute  sembra  po- 
tersi interpetrare  gli  effetti  di  questo  rimedio:  ma  siccome  dalla  cu- 
ra delia  scabbia  per  mezzo  del  solfo  risulta  che  tali  effetti  non  sono 
prodotti  da  quest’azione,  ma  piuttosto  da  speciale  attività  di  que- 
sto rimedio  conti o la  vivente  cagione  delia  scabbia  medesima  'r  così 
osservando  noi  che  lo  stesso  zolfo  giova  in  alcune  altre  specie  d’im- 
petigini, noi  saremmo  traiti  a supporre  in  queste  la  stessa  cagione 
vivente;  se  nell’esame  delie  cagioni  moibose  non  conoscessimo  le  fal- 
lace degli  argomenti  dedotti  dal  solo  effetto  dei  rimedii. 

Fvidenli  effetti  produce  su  la  cute  anche  il  piombo  : di  cui 
moltiplici  prepai  ali  in  quasi  ogni  epoca  impiegali  contro  le  impetigi- 
ni , pare  che  non  operano  sempre  per  ima  sola  medesima  ragione,  il 
piombo  in  foima  salina  e saturo  d’acidi,  esercita  una  forza  astrin- 
gente su  i solidi  : ma  la  calce  di  piombo  mista  con  olio  o con  mu- 
co animale  , o somministrata  in  polvere  , e sciolta  alquanto  dal  va- 
pore cutaneo  , non  astringe  le  parti  sì  fortemente  in  modo  che  que- 
ste o espellano  gli  umori  contenuti  , o questi  ingorgati  ne  restino  o 
strangolati.  Ma  in  quel  metallo  naseondesi  qualche  altro  principio  j. 
die  sebbene  calma  i nervi,  pure  applicato  su  questi  specialmente  in 
forma  di  esalazione  , spesso  ne  insidia  la  forza  , e suscitando  negl’in- 
testini dolori  crudelissimi  , suol  estinguere  la  vitalità  negli  estremi, 
intanto  la  esperienza  dimostra  nel  piombo  applicato  esternamente  una 
forza  sedativa  : e possiamo  asseverare  che  con  preparati  di  piombo  9. 
più  che  con  altri  mezzi  , si  dissipano  molte  impetigini  primarie  , e 
spesso  ne  restano  eradicativamente  sanate.  Molti  temono  che  il  prin- 
cipio velenoso  del  piombo  assorbito  dai  linfatici  cutanei  produca  di- 
atiuzioue  delle  parti  interne:  infatti  non  mancano  esempli  d’infausta 
leiminazìoue  delle  impetigini  trattate  eoo  preparati  di  piombo;  d’ott- 


le  si  spiega  1'  avversione  che  coloro  hanno  contro  di  questi  ; ma  sic* 
ironie  non  mancano  esempli  d"  infausta  terminazione  , specialmente 
nelle  impetigini  secondarie  sotto  l’uso  di  altri  rimedii,  e siccome 
non  si  ha  certo  segno  distintivo  degli  effetti  nocivi  prodotti  dai  ri- 
medi! saturnini  e di  quelli  prodotti  da  altri  rimedii  ; perciò  è faci- 
le di  dare  falso  giudizio  su  questi  oggetti  : e la  somma  importanza 
delia  cosa  c’impone  la  prudenza  di  non  condannare  un  rimedio  forse 
innocente ^ e molto  efficace.  Non  ogni  materia,  che  internamente  som- 
ministrata è nociva  alla  salute  cessa  di  esser  medicinale  applicata 
su  l’esterno:  nè  sempre  uiw  medesima  sostanza  presa  per  bocca  o ap- 
plicata alla  cute  pioduce  lo  stesso  effetto  nelFuomo.  Noi  per  al- 
tro rispettiamo  ,,  come  conviene  , 1’  altrui  sperienza:  ma  se  consul- 
tiamo nel  tempo  stesso  la  nostra  non  poco  estesa  intorno  a siffatto 
argomento  , possiamo  asserire  di  aver  dall’uso  esterno  dei  rimedii  sa- 
turnini, quando  gli  abbiamo  creduti  indicati  osservato  bensì  non 
sempre  buoni  effetti , ma  tiemmen  sempre  tristi  , come  molti  altri 
raccontano. 

E’  pur  notissima  l’azione  dei  sali  mercuriali  contro  molte  im- 
petigini , benché  non  sifilidiclie  : in  molte  delle  quaii  giovano  quel- 
li o sciolti  in  acqua  , o ridotti  in  unguenti.  E noi  pensiamo  che  il 
mercurio  il  quale  preso  per  bocca  e benché  promuova  la  salivazio- 
ne spesso  riesce  inutile  nelle  impetigini  , qui  opera  agendo  non  tan- 
to su  i fluidi  , quanto  su  i solidi  : e la  singolare  proprietà  di  que- 
sto rimedio  nell’  uccidere  gl’  insetti  comproverebbe  la  cagione  vi- 
vente di  molte  impetigini  ; se  non  ci  sembrasse  che  questo  opera  su 
la  cute  ; almeno  in  molte  specie  d’  impetigini , per  forza  eccitante  o 
talor  caustica  piuttosto  , che  per  altra. 

Nelle  malattie  cutanee  alle  volte  sperimentiamo  buonissimi  effet- 
ti dai  bagni  di  m,are  : i quali  pare  che  per  la  proprietà  stimolatile 
non  meno  che  per  la  tonica  dell’  acqua  fresca  invertono  1’  azione 
morbosa  della  cute  , eccitano  e promòvono  l’opera  della  traspirazio- 
ne già  lungamente  inerte.  Ma  a dissipare  le  impetigini  , non  di  ra- 
do manifesta  e simile  forse  al  bagno  di  mare  è la  efficacia  degli  a- 
cidi  vegetabili  non  meno  che  minerali  diluiti  con  acqua  comune  , e 
fin  della  stessa  orina. 

Nè  sempre  a torto  si  loda  la  proprietà  di  molti  rimedii  che  ma- 
uifestamente  agiscono  addensando  ossia  astringendo  la  cute  \ e che 
distolgono  dalla  parte  inferma  l’afflusso  umorale  prodottovi  dalla 
debolezza  dei  vasi,  non  meno  che  la  eccessiva  sensibilità.  Per  tal  prin- 
cipio molte  piaghe  alle  gambe  si  tolgono  eradicativamente  con  l’uso  di 
sole  fasce.-  ed  anche  il  freddo  atmosferico^  o l’applicazione  di  acqua 
fresca  alla  cute  , suol  reprimere  1’  efflorescenze  cutanee  ora  con  felice 
ora  con  infausto  evento.  Lp  stesso  quasi  è il  modo  di  agire  dell’al- 
lume , del  vitrioio  bianco  dei  preparati  di  rame  , e dello  zucca ro 
di  saturno  ; ciascuna  delle  quali  sostanze  applicata  o quando  non  è 
ben  indicata,  o nelle  impetigini  sintomatiche,  o nelle  abituali,  suol 
cagionare  la  morte  deli’  infermo  : ma  ne  promuove  la  guarigione  , 
quando  è ciascuna  di  esse  medicine  impiegata  dopo  attento  esame 
delle  cagioni  , e nelle  impetigini  prodotte  da  solo  vizio  locale  delia 
cute. 

Alcune  sostanze  , eh’  esasperano  fortemente  stimolando  la  cute  , 
possono  cambiare  il  molo  in  essa  , ed  invertire  c finanche  far  cesia- 
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sare  la  secrezione  morbosa  nell*  organo  cutaneo.  Quindi  1’  applicazio- 
ne di  cantaridi  sul  luogo  bruttato  dalla  impetigine  , e l’azione  di 
escarotici  del  fuoco  solare  o dell’  artificiale  su  la  piaga  , di  cui  re- 
sta perciò  consumata  e corretta  la  superficie,  non  dirado  hanno peF** 
fellamente  sanato  impetigini  molto  croniche. 

1 vegetabili  che  forniti  di  qualche  principio  amaro,  o acre  , o 
stupefaciente  , o sedativo  , esercitano  evidente  azione  su  la  cute  occu- 
pala da  impetigini  , siccome  son  capaci  di  resistere  alla  cagione  vi- 
vente delle  malattie  prodotte  da  insetti , cosi  pare  che  cambiano  l’a- 
zione dell’organo  cutaneo j accrescendone  o diminuendone  la  forza.  Per- 
ciò su  la  cute  alterata  osserviamo  notabili  effetti  dall’uso  esterno  di  se- 
mi del  delfinio  stafisagria  , della  sabadiglia  , dell’apio  petroselino, 
dell’elleboro  nero,  del  ledo  palustre,  della  nicoziana  tabacco, 
della  cicuta  virosa  , del  veratro  bianco  x del  menispermo  cocculo  , 
del  ginepro  sabina  , e di  altre  consimili  : e siccome  i medicamenti 
applicati  all’  esterno  agiscono  neli’  uomo  diversamente  da  quando  so- 
no dati  per  bocca  ; perciò  sarebbe  a desiderarsi  che  con  la  scorta  di 
fedeli  osservazioni  si  scovrisse  il  modo  di  azione  dei  sudetti  efficacis* 
siini  rimedii  su  la  sola  cute  o sana  o morbosa,  e su  l’intero  orga- 
nismo. 

Perchè  le  impetigini  talvolta  derivano  da  soppressione  di  eva- 
cuazione o naturale  ^ ovvero  abituale  di  sangue,,  oppure  anche  senza 
tal  cagione  , da  pletora  particolare  dei  vasi  cutanei  ($,  373)  ; per- 
ciò non  è rara  la  necessità  del  salasso  o delle  scarificazioni  nel  cu- 
rare le  malattie  cutanee.  Il  solo  prurito  o iì  dolore  della  cute  in 
molti  individui  vi  accresce  l’afflusso  del  sangue  anche  in  quelle  spe- 
cie di  impetigini  , che  non  dipendono  da  pletora  di  sangue  : e non 
di  rado  si  vede  che  una  contrazione  spasmodica  nella  cute  v’  impe- 
disce la  facile  circolazione  degli  umori.  Quindi  nelle  affezioni  cuta- 
nee spesso  1’  utilità  delie  coppette  scarificate  è grande  , più  di  quan- 
to creder  si  potrebbe  dagl’inesperti  : e l’applicazione  di  queste  pre- 
messa all’uso  di  rimedii  esterni  , rimuove  tanto  l’importuno  prurito 
cutaneo  , quanto  la  fiogosi  facile  a suscitarsi  da  rimedii  esterni  che 
corroborano  senza  molto  corrugare  la  cute  medesima. 

Molti  fidano  assaissimo  alle  piaghe  artifizi  ali , ai  setani , ai  fonti- 
coli  nelle  malattie  cutanee,  che  proccurano  fin  di  trattare  con  rimedii 
esterni:  e per  idraulico  argomento,  con  iscavare  una  fossa  nelle  carni, 
presumono  di  potere  in  luogo  basso  e declive  far  deviare  il  gemitio  dei 
supposti  alterati  umori.  Ma  la  natura  quando  ha  prescelto  un  luogo 
d’onde  espellere  una  materia  viziata,  difficilmente  suol  permettere  che 
J arte  lo  trasferisca  in  altra  parte  qualunque  : nè  la  sola  incisione  su 
la  cute  , nè  la  suppurazione  quindi  promossavi  con  un  corpicciuolo 
estraneo  che  si  suole  intrudervi,  promuove  sempre  nel  nuovo  artificia  1 
em  un  torio  lo  sgorgo  del  vizioso  umore  sotto  la  precedente  condizione 
spontanea.  E sopra  si  è già  detto  le  impetigini  derivare  da  vizio  dei 
solidi  piìi  spesso  che  degli  umori  ($.  ’hjh)  , e la  manifesta  acrimonia 
e ’1  fetore  intollerabile  dell’umore  che  geme  dai  fonticoli,  si  suole  os- 
servare nel  corpo  sano  egualmente  che  nell’  infermo  ; e comprova  la 
grande  influenza  della  cute  lesa  ed  irritata  nell’alterare  gli  umori  con- 
tenuti, nell’atto  stesso  della  secrezione.  La  materia  che  gemica  per  un 
artificiale  apertura  cutanea  riceve  gli  elementi  dallo  stesse  fluido  che 
circola  per  tutt’i  vasi  del  corpo  umano:  ma  questa  materia  elaborata 
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dal  Fa  pertara  cutanea  infiammata  od  ulcerata,  è perciò  allevata,  e da 
questo  fluido  diversa  : la  escrezione  di  quella  osservasi  taior  salutare 
non  per  altro,  che  con  diminuire  torse  la  pletora  umorale;  ma  molte 
altre  volte  tal  escrezione  accresce  l’attuai  debolezza  delia  macchina  ; 
comunica  una  irritazione  nociva  alle  parti  contigue  , oppure  minaccia 
gli  organi  interni^  succedendo  talvolta  assorbimento  deii^umore  corrot- 
to in  quelle  parti.  Quando  si  chiudono  imprudentemente  queste  p a- 
ghe  confermate  da  diuturno  ed  abituale  flusso,  ne  provvengono  mah  t - 
tie  sovente  fatali:  e queste  succedono  non  tanto  per  acrimonia  ritenu- 
ta nel  sangue,  quanto  per  esserne  contrariate  bruscamente  le  leggi  del- 
la consuetudine,  eh’ è un’altra  natura;  e ne  derivano  tute’ i pericoli 
delle  impetigini  primarie  bensì  ma  inveterate  ($.  374). 

Intanto  ^esperienza  frequentemente  comprova  i grandi  usi  dei  se- 
toni  e dei  fonticoli  in  medicina,  inesplicabili  col  solo  ragionamento:  e 
queste  piaghe  artificiali  manifestano  evidente  utilità  su  non  pochi  no- 
mini, in  malattie  delia  cute  più  che  delle  pani  profonde  o interne. 
Le  varie  acrimonie  sogliono  accumoiarsi  e stagnare  non  tanto  negli 
stessi  canali  dei  vasi,  quanto  nella  cellulare  che  connette  gli  stessi  va- 
si ed  i nervi  delia  cute,  o questa  coi  muscoli  e con  gii  ossi  sottoposti. 
-Però  , come  osservasi  nell’  idropisia  anasarca , alla  ferituccia  fatta  su 
la  cute  confluiscono  e ne  scorrono  continuamente  gli  umori  e dei  vasi 
che  vi  si  aprono,  e della  cellulare  circostante:  e si  può  così  ottenere 
il  dismgorga mento  della  cute  infarcita,  e l’escrezione  della  materia  ir- 
ritante, per  i’emuntorio  destinato  dall’arte;  ed  espellere  per  questa  via 
più  breve  ha  cagione  dei  1 e impetigini  sintomatiche.  Questa  benefica  ope- 
razione è intima  ed  estesa  più  di  quel  che  polrebbesi  credere  a primo 
aspetto  ; come  apparisce  dal  notabil  effetto  dei  fonticoli  nella  cifosi 
applicati  presso  la  spina;  dall ’ efficacia  di  piaga  artifìziale  fatta  vicino 
al  poplite,  nella  ischiade  detta  nervosa;  e dall’azione  della  moxa  iti 
reumi  pertinaci:  e se  tali  ulceri  giovano  forse  per  la  infiammazione 
prodotta  nella  parte  sana,  piuttosto  che  per  la  escrezione  della  mate- 
ria viziosa;  e da  convenirsi  ch’è  questo  appunto  lo  scopo  che  cerchia- 
mo nella  cura  delle  impetigini;  che  qualunque  sia  il  modo  di  opeiao 
te  di  questi  ulceri  , la  secrezione  morbosa  nella  cute  si  limita  spess- 
in  piccolo  e dal  l’arte  circoscritto  ulcere;  e che  l’indole  dello  stimolo 
prima  ignota  f.i  cambia  in  uno  stimolo  noto,  cioè  in  una  semplice  flo- 
^csi  e suppurazione  di  un  fonticolo. 

Perciò  non  devesi  disprezzar  sempre  come  vana  la  teorica  degli 
ilceri  artificiali  nelle  affezioni  cutanee:  ed  il  fonticolo,  sì  nelle  impe- 
igini  sintomatiche  le  quali  sogliono  esigere  pronto  esterno  aiuto  pri- 
lla di  potersene  estinguere  il  fomite,  sì  nelle  primarie  ma  inveterate , 
tperlo  in  una  parte  vicina  ad  esse,  e prima  che  sopprimasi  la  morbo- 
a secrezione  spontanea  nella  cute,  devesi  riputare  uno  dei  più  eiìica- 
iì  mezzi  di  assicurare  la  vita  ed  ottener  la  guarigione.  Dopo  aver  aper- 
o su  la  cute  nuovo  sgorgo,  non  si  deve  perciò  intraprendere  sollecita 
tumultuosa  cura  di  un  vizio  cronico,  nè  trascurare  gli  aiuti  delle 
selezioni  naturali;  ma  dopo  aver  sufficientemente  confermato  il  flusso 
lelFulcere,  e dissipate  per  quanto  è possibile  le  cagioni  della  ma  (al- 
ia, si  deve  incominciare  da  leggieri  medicamenti,  ed  arrivare  grada- 
amente  ai  più  forti. 

Dii  ulceri  artificiali,  sotto  di  cui  talvolta  senz’altro  rimedio  sva- 
iscouo  impetigini  altronde  ostina  le,  sono  mollo  disposti,  anche  gi’in- 
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veteiati,  a guarigione  spontanea,  e pronti  a perfetta  cicatrizzazione  ; a», 
differenza  delle  stesse  impetigini.  E quelli  e queste  bari  di  comune 
die  Sa  prepostela  ed  iocauta  soppressione  degli  uni  e deile  altre,  per 
Je  altrove  addotte  ragioni , apporta  gravi  sconcerti  alla  sanità  ed  alla» 
vita:  ma  oltre  a questi  pericoli  comuni  , le  impetigini  croniche  op- 
pongono ai  rimedii  singoiar  resistenza;  la  quale,  dopo  essersi  limita- 
to U vizio  cutaneo  ai  solo  fonticolo,  vien  superata  dalla  sola  natura 
più  facilmente  di  qualunque  altra  piaga.  È maggiore  la  irritazione 
che  avviene  su  la  cute  non  totalmente  scootinuata  dalla  impetigine, 
ma  tino  quasi  alla  metà  distrutta,  corrosa,  ed  inegualmente  lacerata; 
e saià  piu  difficile  la  separazione  deiEumore  viziato  , intruso  fra  le 
cellule  sottostanti  alla  cute  a traverso  della  cute  stessa  impervia,  che 
per  la  piaga  penetrante  in  essa.  Nè  le  incomodità  dei  fonticoli  sono 
perciò  tanto  perpetue , come  si  dice,  da  non  potersi  questi  cautamente 
e lentamente  curare  in  molEinfermi;  usando  però  le  stesse  precauzioni 
dte  abbiamo  prescritte  nel  trattamento  delle  impetigini  inveteratee  ri- 
dotte ad  abituali. 

Dopo  aver  premesso  le  nozioni  generali  su  la  natura  le  differenze 
le  cagioni  e la  cura  delle  impetigini,  passiamo  ad  esaminare  partico- 
la» mente  ciascuna  di  queste:  ed  in  primo  luogo  tratteremo  delle  mac- 
chie ossia  dei  cambiamenti  morbosi  del  colore  proprio  in  diverse  par- 
ti delia  cute,  la  quale  nulla  o poco  vi  si  eleva  più  della  parte  sa- 
na circostante.  (4)  - ' 


ORDINE  I. 

IMPETIGINI  MACULATE. 


G E NERE  1. 


Efelide. 

376..  incominciamo  E istoria  delle  impetigini  particolari  dall5  efe- 
lide , eh'  è la  pm  leggiera  alterazione  della  cute.  La  forza  del  sole 
nei  colorare  non  solo  la  cute  umana  ma  benanche  la  pellicola  dei 
frutti  maturi  , ed  i petali  dei  fiori,  dipendente  da  un  pi  incipio  qua- 
lunque diverso  bensì  dal  calore  ($.  3/3),  produce  notabili  differenze 
di  colorito  nella  superficie  di  nazioni  diverse  , e su  la  pelle  degli 
uomini  che  vivono  sotto  uno  stesso  clima.  Questa  cagione  stessa  ac- 
cresce la  nerezza  degli  etiopi  , inerente  ad  una  struttura  particolare 
del  reticolo  mucoso  sotto  E epidemie:  e E effetto  delle  vesti  nel  con- 
servare la  bianchezza  delle  parti  esterne  sufficientemente  dimostra 
quali  cambiamenti  quelE  astro  produce  su  la  cute  umana.  Però  il 
medesimo,  soie  non  esercita  perciò  eguale  azione  su  k»  cute  di  tutti 
t*ì  uomini  ; no  su  lutE  i punti  di  essa  producono  egual  effetto  gii 
stessi  roggi  solari  ; ma  la  stessa  cagione  produce  differenti  effetti  su 
la  pelle  umana  . secando  la  delicata  e pervia  totale  e parziale  slrul- 
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lura  ^ *a  maggiore  o minore  sensibilità  , ed  ur\a  certa  ma  ignota  di- 
sposinone di  essa. 

§•  37.7*  ^«nque  in  una  circoscritta  parte  delia  cute  l'azione  del 
sole  cambiando  il  color  nativo  in  gialliccio  o fosco  o quasi  nerogno- 
lo, piucchè  nelle  parti  circostanti,  sopra  quella  comparisce  una  e/l- 
lide  ossia  macchia  prodotta  dal  sole- ; la  quale  uè  tumore,  nè  altro 
incomodo  apporta  su  la  cute,  che  cambiamento  di  colorito  , e sire 
gio  della  bellezza.  * 

$•  ^78.  Questa  macchia  talvolta  è quasi  un'ombra  larga  e non 
interrotta  su  la  cute;  da  noi  perciò  detta  efelide  ombrosa  : tal  volta 
rappresenta  su  la  cute  tanti  punti  giallicci,  o foschi,  dove  più  dove 
meno  sparpagliati  , come  tante  gocce  sparse,  di  figura  e colore  simili 
a lenticchie,  e dicesi  allora  efelide  lentiginosa , o lentigine . Le  mac- 
chie simili  all  efelidi  , giallicce  , fosche,  permanenti  ed  estese  pro- 
do! te  dall  azione  del  fuoco  su  le  cosce  e le  gambe  di  coloro  che 

seggono  abitualmente  presso  a quello,  da  noi  si  dicono  efelidi  spurie 

§.  079.  Più  soggetti  all’efelide  ombrosa  ed  alia  lentiginosa  sono 
1 fanciulli,  le  donne,  e coloro  che  son  dotali  di  capelli  fulvi  o 
1 °f  i > e ^ pelle  delicata  e bianca.  La  prima  azione  dei  raggi  dei 
sole  in  primavera  , benché  meno  attivo  che  in  està  , su  la  nostra 
cute,  suol  cagionare  abbondanti  macchie  sul  volto  sul  -iu^olo' 

su  la  parte  superiore  del  torace,  e su  le  mani.  Nè  da  qu?stab  spe- 

cie d impetigini  sono  immuni  le  tenere  foglie  delle  piante  nè  la 
cuticola  delle  frutta  che  ne  pendono-;  e sebbene  queste  son  frequente- 
mente sporche  e macchiate  dagl'  insetti,  pur  dopo  alcuna  spruzzala 
seguita  dall  azione  di  caldissimi  raggi  solari  , su  quelle  compariscono 
tanti  punti  nericci  quante  goccioline  di  acqua  vi  sono  cadute  Alle 
volte  però  le  lentigini  sono  fra  loro  divise  ; talora  sono  ravvicinate 
quasi  a racemi;  o sono  su  le  anzidette  pani  della  cute  sì  confluenti 
che  appena  trasparisce  la  bianchezza  intermedia  della  cute  e ne  re- 
sta quasi  totalmente  offuscato  il  colore. 

. 38o\  Non  WDWciamo  chiaramente  l’origine  di  queste  malal- 

*•*  cu'anea  bcqilc  S1  lettera.  Vi  fu  tempo  in  cui  alla  bile  riscal- 
dala da  leggi  del  sole  si  attribuirono  erroneamente  1’  efelidi  cono 
■quasi  tutt  i cambiamenti  del  nativo  colorito.  La  ragione  e la  sMrienò 
comprovano  godere  degli  altri  miglior  salute  coloro,  che  hanno  fulvi 
c rossi  capelli.  Ma  siccome  costoro  p ii  che  altri  sogliono- aver  la  cute 
coverta  di  efelide,  e siccome  questa  pullular  suole  in  priuaveia  più 
che  nelle  altre  stagioni,  si  deve  sospettare  che  la  vera  cagione  delle 
efelidi  sta  in  costoro  la  maggior  delicatezza  e sensibilità  del  loro  si 
sterna  cutaneo,  o la  maggiore  abbondanza  e fetidi  zza  dei  loro  sudori 
,e,  <Dt'g,nq  che  dopo  il  piovigginare  compariscono  sotto  1’  azionò 
oc  sole  su  le  foglie  delle  piante  e su  la  pellicola  esteriore  dei  fruì. 

son  prodotte  da  raggi  solari  concentrati  dalle  goccioline  di  acci,]» 
come  da  piccolissime  lenti  di  vetro  o da  piccoli  specchi  usto,  ii'  K 
forse  analoga  a questa  la  ragione  delle  lentigini  nell’ uomo?  È co,/ 
per  altro  che  come  su  le  foglie  delle  piante  , le  goccioline  deli’  i , 
percettibile  sudore  aderenti  ai  pori  cutanei  di  coloro  che  traso, r 
molto,  sono  percosse  e penetrate  da  raggi  solari:  e quei  r -mi  0’° 
concentrati  al  di  là  della  gocciolina  di  acqua  agiscono  su  la  nute  ' 1°' 
toposta  possono  su  questa  , comesu  i vegetabili  , lasciale  ,u,~ 
macchio  Ime  , e formarvi  cosi  le  lentigini.  Questa  opinione  non  resta 
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punio  smaltita  dal  riflettere  che  quest  azione  dei  soie  su  la  cute  noni 

ve  ne  promòve  alcuna  sensazione  ; che  non  produce  consimili  efletti 
la  medesima  cagione  su  coloro  i quali  hanno  i capelli  foschi  ; e chea, 
in  està  , quando  è più  ardente  il  sole  e sono  più  copiosi  i sudori  , 
non  compariscono  su  la  cute  molte  lentigini  ; e che  finalmente  sottoc 
le  lentigini  la  epidemie  ne  resta  illesa  : giacché  in  primo  luogo,  que- 
gl’ azione  dei  raggi  solari  su  la  più  esterna  parte  della  cute  è tanto:) 
rapida  e superficiale  , da  non  poter  suscitarvi  comunque  dolore  * in 
secondo  luogo  la  cute  di  coloro  che  son  di  oscuro  colorito  è meno) 
delicata;  in  terzo  luogo,  sotto  i calori  estivi  le  goccioline  del  sudo- 
re espresso  in  grande  abbondanza  e rapidamente  , subito  scorrono  , 
e non  possono  a guisa  di  lenti  di  vetro  scottar  la  cute  già  ora  , p,ù 
che  in  primavera  , assuelatta  ai  calor  eccessivo  ; finalmente  i raggi 
trapassando  1* epidemie,  vanno  a concentrarsi  e costituire  il  loro  loco 
nei  reticolo  mucoso  , non  in  quella.  Tale  opinione  acquista  qualche. 
probabilità  , dal  considerare  ì7  uso  , alle  belle  giovinette  ben  noto  ,, 
dei  veli  sottilissimi  e quasi  crivellati  nel  deviare  i raggi  del  siile  , 
onde  preservare  la  cute  dalle  macchie  piuttosto  che  dal  calore.  Dun- 
que il  reticolo  mucoso  esposto  ai  raggi  solari  in  un  piccolo  punto 
della  cute  , secondo  le  condizioni  della  linfa  quivi  stagnante  ed  af- 
fluente , trasparendo  ora  di  color  gialliccio,  ora  fosco,  formerebbe! 
le  lentigini;  e queste  o perenni,  o vaghe  , e che  ricompariscono  al! 
crescere  il  calore  del  sole.  Chi  non  resta  soddisfatto  dall7  anzfdelia 
derivazione  delle  lentigini,  potrà  forse  sciorre  più  facilmente  il  no- 
do , se  opina  sorger  queste  nella  cute  non  altrimenti  clip  ie  petec- 
chie (§.  dty)  ; e sotto  una  tessitura  assai  delicata  della  cute  basta 
forse  la  violenza  del  raggio  solare  a far  quà  e là  dai  vaselìini  cuta- 
nei trasudar  goccioline  di  umore  coagulabile  , e formar  così  le  len- 
tigini. In  tal  modo  sembra  almeno  che  provvengono  V efelidi  ombrosa > 
e spanci  : e la  rossezza  delia  cute  prodotta  dal  sole  o dal  giucco  , , 
D aridezza  e la  quasi  risipolacea  disposizione  , picpaiaoo  all  efelidi 1 
sotto  r epidemie  una  bensì  leggiera  fiogosi  o ecchimosi.  (5) 

§.  56 1.  Pronostico.  Da  efelide  non  è pericolosa  : ma  le  donnei 
non  a torlo  hanno  la  massima  premura  di  guarentirsene,  perchè  sfre- 
gia Ju  bellezza.  Poco  sperar  si  devo  dall  arte  in  questo  vizio  cutaneo,, 
e gC  innumerevoli  rimedii  che  si  lodano  in  questo  caso,  comprovano 
1 7 efficacia  del  sopra vvegnente  inverno  su  l7  efelidi,  piuttosto  che  la. 
virtù  di  essi.  Sperar  si  deve  più  nella  premura  di  evitar  tali  mac- 
chie , o almeno  dissiparle  appena  comparse.  Ma  1 astuzia  ha  inse- 
gnato pur  troppo  alle  donne  di  occultare  con  belletti  quel  vizio  , 
che  la  medicina  non  sa  dissipare.  Quando  predominava  in  Europa  1 
la  lebbra,  ogni  benché  insensibile  macchia  lentiginosa  su  la  cute  si 

contava  tra  1 segni  diagnostici  di  quella  (Ved.  §.  461.) 

§ 38 (i.  Per  evitare  Defelidi,  che  deludono  tutte  le  sollecitudini  ì 

della  donua,  bisogna  allontanarsi  dai  raggi  solari,  e dalle  fiamme;  di- 
fendere le  parti  accuratamente  con  opportuni  covnmenli,  schivare  1 
ecialmenle  del  sole  di  primavera  su  la  cute,  e 1 ìmpnssione 


azione  specialmente  - — --  r — - . ' - . Q. 

leil’ aria  fredda  appena  dopo  aversi  lavalo  la  taccia  e le  mam.  òli 
può  anche  impedire  1’ efelidi,  lavando  queste  parti  con  acqua  lrc-ca . 
discioltovi  albume  di  uovo  , o semi  di  cotogno  , gomma  traga  aula, 

o mucilagine  arabica.  . ...  . 

La  cura  dell5  efelidi  già  formate  , non  ammette  rimedn  aiterò- ) 


dell 
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bensì  esterni,  che  possono  talvolta  giovare,  in  primo  luogo  bisogna 
ammorbidire  e lavare  la  cute  con  siero  di  latte  , o con  acque  distil- 
late e tiepide  , o con  la  massa  saponacea  (N.  XXXIX)  , con  cremor 
di  latte  dolce  , od  altre  cose  consimili.  Dopo  ciò  ricorriamo  a quei 
mezzi , che  possono  facilmente  penetrar  1’  epiderme  , disciogliere  la 
materia  stravasata  sotto  di  questa  , e coagolalavi  ; ed  in  quella  pro- 
muovere V azione  dei  vasi  assorbenti.  Giova  perciò  tentare  il  vapore 
di  acqua  ed  aceto  infusovi  del  sambuco,  acqua  distillata,  aromatica, 
mescolatovi  pochissimo  aceto  e sale  ammoniaco  ; linimento  canforato 
(N.  XXXVll .)  , sopraggiuntovi  un  poco  di  sai  volatile,  aceto  can- 
forato (N.  XIV)  , o la  leggiera  composizione  VN . XI)  , e finalmente 
scomparse  i’  efelidi  , fomentazioni  con  acqua  tredda  , cui  si  può  ag- 
giugnere  bianco  d’  uovo  , poco  allume  , oppure  un  poco  di  zuccaro 
di  saturno.  I mezzi  mollo  forti  , e che  troppo  irritano  la  cute  , noti 
possono  essere  amministrati  senza  pericolo  di  malattie  assai  maggiori 
di  quella  che  si  vuoi  togliere.  (6) 

GENERE  II. 

Cloasma. 


583.  Si  è voluto  erroneamente  rapportare  alla  famiglia  del- 
P efelidi  ($$.  376.  377)  le  macchie  cutanee  delle  gravide  , non  pro- 
dotte dal  fuoco  nè  dal  sole  ; e denominar  epatiche  e riferite  alle  vi- 
tiligini le  altre  macchie  non  derivate  da  vizii  epatici.  Perciò  ci  è me- 
glio sembrato  denominare  cloasma  queste  impetigini  tra  loro  affini  , 
per  aver  consimile  colore  e cagione  comune:  c sotto  questo  nome  in- 
tendiamo alcune  macchie  giallo-verdigne,  o pallide,  di  tratto  in  trat- 
to fosche,  e giallo-nericce  , le  qnali  occupano  o la  faccia  , o il  pet- 
to, o l’addome,  o gl’inguini,  larghe  e lunghe;  le  quali  provvengo- 
no  da  cagioni  interne  per  lo  più  leggiere  ; e non  altro  incommodo 
producono  ohe  la  bruttura  del  volto. 

384.  Queste  macchie  sogliono  più  che  in  altri  individui  com~ 
parire  su  le  gravide  ( cloasmi  delle  gravide)  e bruttare  principalmen- 
te la  fronte  e le  guance,  ovvero  anche  il  collo,  e le  mani  sino  al 
pollice  od  anche  a tutta  la  palma  ; quasi  giallicce  , o verdigne  , o 
fosche  , talora  nerognole  , ordinariameute  non  aspre.  Queste  macchie 
però  non  son  certo  segno  di  già  seguilo  concepimento;  nè  del  sesso  del 
feto  , come  credevasi  : intanto  vi  sono  molte  donne  che  non  le  soffro- 
no quando  non  sono  incinte  , le  soffione  quando  lo  sono  ; ed  altre 
donne  , incinte  di  maschio  non  le  soffrono  mai  ; e le  soffrono  quan- 
do sono  incinte  di  femmina  ; oppure  suole  avvenire  in  modo  inverso  : 
fenomeno  ammirevole  , di  cui  ignoriamo  la  ragione. 

Ma  non  è raro  che  le  non  incinte  , le  vedove,  le  vergini  soffro*» 
no  il  cloasma  : il  quale  solendo  provvenire  da  soppressione  del  flusso 
dei  mestrui  , si  può  denominare  amenorroico. 

Intanto  e donne  con  mestruazioni  regolari  e noti  pochi  uomini 
benuaclie  suol  macchiare  il  cloasma  , meno  su  le  parti  nude , che  su 
quelle  coverte  da  vesti  , principalmente  il  petto,  e gl’inguini,  su 
molta  estensione  della  superfìcie  , con  qualche  asprezza  al  tatto  , e 
che  sotto  aumento  di  calore  esterno  suol  suscitare  prurito  alle  volte 
Fr\kic.  Voi . //.  10 
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insoffribile.  Questa  è la  macchia  erroneamente  denominata  epatica  \ 
che  noi  diciamo  cloasma  pseudo -porrigine , per  qualche  rassomiglian- 
za che  ha  con  la  porrigine  (Ved.  §.  41 3). 

385.  Natura  della  malattia.  Siccome  queste  macchie  compa- 
riscono nei  primi  tempi  della  gravidanza  in  alcune,  in  altre  piìi  taidi 
($.384),  così  quelle  svaniscono  dopo  i primi  mesi  con  gli  altri  incom- 
modi che  soffrono  le  gravide  , ovvero  persistono  ostinatamente  fino  al 
periodo  del  parto  , ed  anche  dopo.  Il  numero  di  tali  macchie  suoi 
essere  maggiore  in  quelle  donne  che  nella  gravidanza  abboniscono  e 
vomitano  gli  alimenti  , ed  hanno  un  abito  quasi  clorotico  del  corpo. 
Simili  macchie  sogliono  comparire  a guisa  di  circoscritta  clorosi  su 
ia  cute  di  giovinette  e donne  pallide  ^ languide,  o amenorroiche.  Le 
macchie  dell*  appena  indicata  terza  specie  di  cloasma  siccome  talvol- 
ta suscitano  gran  prurito  cosi  hanno  condizioni  variabili  , e facil- 
mente passano  da  una  parte  ad  altre  distanti  ddla  superfìcie  dei  cor- 
po. Venne  poc’anzi  nell3  Istituto  clinico  un  uomo  robusto,  che  aven- 
do prima  avuto  ricoverto  totalmente  il  petto  e le  assilie  da  questa  i 
specie  d’impetigine  , ve  nJ  erano  rimasti  appena  deboli  vestigii  \ mai 
«ragli  sopraggiunta  diuturna  infiammazione  nelle  fauci  e nel  palato  , 
e gran  difficoltà  d’inghiottire:  che  scomparve  poco  dopo  esserglisi  ri- 
chiamato il  cloasma  sul  petto  con  1’ applicazione  di  tintura  di  can- 
taridi. (7)  , 

$.  386.  Cagioni.  È diffìcile  il  riceicare  la  cagione  di  tali  mac- 
chie nelle  gravide.  Poiché  non  si  può  ragionevolmente  presumere  im- 
purità nel  sangue  mestruo  soppresso  ; nè  in  tutte  le  gravide  ed  in 
qualunque  periodo  della  gravidanza  supporre  cagione  del  male  la 
pletora  , nè  1’  ingrossamento  deli3  utero  che  impedisca  la  circolazione 
d^gli  umori.  Laonde  in  questo  caso  si  deve  considerare  piuttosto  il 
consenso  dell’utero  con  la  pelle,  e l’ammirevole  influsso  dei  nervi 
dell3  u tero  su  tutto  il  corpo.  Da  questa  cagione  derivano  sicuramente 
quel  periodico  lividore  sotto  gli  occhi  e quel  singolare  cambiamento 
del  volto  nella  donna  a cui  sono  imminenti  le  mestruazioni  , 0 che 

ha  di  breve  concepito  j e non  da  altra  cagione  dipendono  tanti  tuber- 
coli che  pullulano  su  la  fronte  , le  tante  pustole  o macchie  su  i lab- 
bri e sul  mento  in  giovinette  che  soffrono  soppressione  di  aspettati  me- 
strui. Abbia m osservato  nella  fronte  di  donna  quadragenaria  una  pia- 
ghetta  ostinata  per  quasi  due  anni  , la  di  cui  apparentemente  perfet- 
ta cicatrice  si  apriva  ogni  volta  che  succedeva  abbondante  mestruazio- 
ne .-  e così  manifesta  vasi  esser  cagione  di  quella  ostinata  piaghetta  , 
non  la  pletora  ed  il  riflusso  di  sangue  dall’utero,  ma  bensì  una  par- 
ticolare e periodica  azione  di  questo  viscere  su  la  cute  della  faccia. 
Simili  fenomeni  sogliono  comparire  nelle  clorotiche  : le  quali  , ben- 
ché soffrano  quasi  totale  mancanza  di  mestrui,  per  singolare  e sinto- 
matica irritazione  su  la  cute  piuttosto  , che  per  abbondanza  o acri- 
monia del  sangue  , sogliono  aver  la  superficie  coperta  da  pustole  cio- 
stose  : che  debbonsi  curare  , non  già  con  salassi  , e con  anli-acrimo- 
niosi  , ma  con  soli  corroboranti  , e con  ripristinare  le  mestruazioni. 
Possiamo  sospettare  che  per  lo  stesso  principio  influiscono  su  la  cute 
ìe  abituali  emorroidi  soppresse  : ed  in  questo  senso  conveniamo  , che 
talvolta  la  superficie  del  corpo  è bruttata  da  macchie  così  dette  epa- 
tiche , per  ostacolo  che  incontra  il  sangue  per  la  vena  delle  porte- 
lutauto  è meno  semplice  forse  la  natura  del  cloasma  pseudo-porriginC; 
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che  quella  delle  macchie  nelle  gravide  e nelle  clorotiche;  e 1’altera- 
zione  talor  latente  di  qualsia  viscere  , o I’  acrimonia  reumatica  > o 
scrofolosa  , od  altra  , suol  esser  capace  di  produrre  su  la  cute  questo 
incostante  vizio  porriginoso.  (8) 

§.  38y.  Pronostico.  Le  macchie  nelle  gravide  non  producono  al- 
tro incommodo  } che  la  bruttura  del  volto  : e non  sogliono  che  spon- 
taneamente dileguarsi  dopo  i primi  mesi  o più  tardi  dopo  il  parlo. 
Alle  volte  dopo  il  parto  neppure  svaniscono  queste  macchie  in  quel- 
le donne  le  quali  spesso  e subito  concepiscono.  Il  cloasma  che  deriva 
da  soppressione  di  mestrui  e di  emorroidi  , non  accresce  i pericoli  di 
queste  malattie,  di’ esso  accompagna  o segue.  E più  diflijcile  suo  Tes- 
sere la  guarigione  della  pseudo- porrigine  che  dipende  da  acrimonia  i- 
gnota  , o da  alterazione  di  visceri.  Questa  specie  d’impetigine  è stata 
un  tempo  riputala  uno  dei  segni  della  lebbra. 

§.  088.  Cura.  Non  conosciamo  mezzi  per  preservar  le  gravide 
da  queste  macchie  , e quasi  nessun  medicamento  per  distruggere  que- 
sto viz  o cutaneo  già  dichiarato.  Poiché  non  conoscendo  bene  T indole 
nè  il  modo  di  agire  della  cagione  che  influisce  dall’utero  su  la  cu- 
te , non  sappiamo  tentar  di  distruggerla  con  rimedii  interni  : ed  in 
tali  circostanze  poco  aiuto  possiamo  aspettare  dall’applicazione  di  ri- 
medii esterni  su  la  cute  , la  quale  applicazione  pochissimo  può  ria- 
gire su  quella  cagione.  Alcuni  intanto  propongono  su  tali  casi  la  sot- 
tile polvere  di  bacche  di  lauro  scorticate  mescolata  con  mele  , oppur 
P unguento  (N.  XLì)  , con  cui  ungerne  la  faccia  dopo  il  bagno.  Al- 
tre strofinano  ogni  giorno  il  luogo  defedatone  delia  pelle  con  metà 
di  un  cedro,  o di  altro  pomo  subacido;  ovvero  lo  lavano  spesso  con 
emulsione  fatta  di  semi  di  canape  e latte  : quali  rimedii  nè  racco- 
mandare nè  proscrivere  come  nocivi  possiamo  ragionatamente , perchè 
non  gli  abbiamo  noi  stessi  mai  sperimentato. 

Le  macchie  che  restano  dopo  il  parto  , o che  non  derivano  da 
gravidanza  , bensì  da  diminuzione  o soppressione  dei  mestrui  , o de- 
gli emorroidi  , si  dissipano  con  salasso  , mignatte  , e talvolta  con  ri- 
medii quasi  opposti  e corroboranti. 

Se  credesi  i’  ostruzione  di  visceri  , o l’acrimonia  umorale  cagio- 
ne  del  cloasma  pseudo-porrigine  ; secondo  l’indole  diversa  di  questa, 
sono  indicati  rimedii  risolventi  ,,  antimoniali  , o mercuriali  , o anti- 
scorbutici , od  altri  , da  premettersi  ai  rimedii  esterni. 

Dopo  aver  premesso  1’  uso  interno  di  quelli  rimedii , o trascura- 
tili nel  caso  di  alterazione  locale  semplicemente  cutanea,,  passiamo  a 
rimedii  esterni  su  cennati  , od  anche  più  forti.  E perciò  applichiamo 
su  la  impetigine  1’  empiastro  di  senape  (N.  XLII.)  , o di  cantaridi  , 
o l’unguento  di  mercurio  (N.  XLlll.j  : e repressa  la  irritazione,  da 
distinguersi  dallo  stimolo  della  cagione  morbosa  , procuriamo  togliere 
la  debolezza  della  sottoposta  cute^,  disalterarne  il  modo  di  azione  mor- 
bosa , e correggerne  la  morbosa  secrezione.  (9) 
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Ecchimosi . 

J.  5Sg.  m^/cc  Rimonta  o ecchimosi  dicesi  il  travaso  di  umori,  o 
suggìllazione  : ma  questo  nome  esprimendo  con  ampia  significazione 
molle  e diverse  affezioni  , perciò  con  esso  intendesi  qui  il  travaso  di 
sangue  dai  proprii  vasi  sotto  la  cute  , e la  macchia  derivatane  dal 
sangue  che  ne  traspare  , con  tumore  più  o meno  manifesto.  In  molti 
divien  più  forte  del  naturale  il  rossore  , o in  tutta  la  estensione  del- 
la cute  ed  allor  dicesi  fenigmo , o in  una  parte  circoscritta  della  cu» 
te  e costituisce  allora  una  macchia  forse  congenita  chiamata  da  alcu- 
ni neo  : ma  siccome  il  fenigmo  sembra  dipendere  da  maggior  quanti 
tà  e turgidezza  quasi  universale  de’  vasi  sanguigni  nella  cute  mol- 
to delicata  , ed  il  neo  or  da  struttura  parziale  e contro  natura 
della  cute  , ora  da  plessi  varicosi  dei  vasi  cutanei  ; quindi  è che  le 
macchie  morbose  dimostrano  nella  cellulare  cutanea  esservi  travasata 
una  materia  alterata  , di  colore  diversa  dagli  umori  secregati  dal  luo- 
go corrispondente  nell’uomo  sano  , e concreta  con  le  laminette  del- 
ia tela  cellulare.  Così  abbiamo  spiegato  I’  albugine  o il  leucoma 
( i5o  ) consistere  in  linfa  coagulabile  nella  oftalmitide  d' posta  e 
concreta  fra  le  laminucce  delia  cornea  trasparente  : e co>l  da  qua- 
lunque materia  che  riflette  i raggi  solari  diversamente  da  quel  che 
riflettono  il  siero  del  sangue  e 1’  umor  linfatico  sciolto  dal  siero  , o 
P adipe  , materia  che  ristagna  or  sotto  la  stessa  cute,  prov  vengono 
alcune  macchie  ; le  quali  se  contengono  con  quella  materia  mescola- 
to qualche  poco  di  sangue  , possono  rapportaci  all’  ecchimosi . 

$.  390.  Questa  specie  d’  impetigini  ($  389)  suol  procedere  senza 
febbre,  e senza  dolore  : ma  non  sempre  l' ecchimosi  è infebbrile,  co- 
me è dimostrato  dall’esposta  istoria  delle  petecchie  e delle  vibici  (§. 
3i 6),  e dagli  esempii  di  lussazioni,  ferite,  infiammazioni  concomitan- 
ti V ecchimosi.  Perciò  secondo  la  diversità  della  malattia  con  cui  e 
complicata,  e della  cagione  da  cui  deriva,  dev’essere  diversa  la  natu- 
la  dell’  ecchimosi  più  o meno  estesa  , e debbono  esserne  più  o meno 
gravi  e numerosi  i sintomi.  Il  colore  in  questo  non  ha  sempre  la  stes- 
sa origine;  poiché  secondo  la  varia  quantità  di  sangue  travasato  sotto 
la  cute,  la  profondità  e distanza  del  luogo  di  tal  travaso  dail’epider- 
me  , la  consistenza  del  materiale  liquido  o aggrumato  , ed  il  tempo 
del  travaso  medesimo  , il  color  delia  macchia  osservasi  ora  di  bei 
chermesino,  ora  rosso  cupo  , o lividognolo  , o nerastro  , o verdigno  , 
gialliccio  , o pallido.  A norma  di  quanto  la  tela  cellulare  stessa  o 
resistente,  o in  maggiore  o minor  estensione  cede  al  travaso  sanguigno, 
varia  la  figura  il  pi  egresso  la  durezza  l’enfìore  e la  tensione  deli  ec- 
chimosi : ed  a norma  del  diverso  numero  libertà  azione  dei  linfatici 
che  assorbono  le  parti  più  fluide  nella  parte  lesa,  differisce  la  densi- 
tà il  colore  e la  natura  dell’umore  travasatovi. 

, §•  391.  Diverse  perciò  sono  le  forme  dell’ecehimosi:  le  quali  pe- 

rò quando  non  dipendono  da  diversità  di  cagioni  , pare  che  ne  sono 
piuttosto  varietà,  che  specie  distinte.  Così  il  color  della  macchia  ros- 
so o nerigno  fa  differire  appena  X' ecchimosi  dal  melasma ; e Ja  mac- 
chia del  vibice  noa  nc  differisce  , che  per  la  sola  forma.  La  cechi- 


mesi  suol  esser  frequentissime  volte  sintomo  di  altra  malattia  ; e 
suol  egualmente  accompagnare  affezioni  del  corpo  fra  lor  contrarie» 
La  stessa  infiammazione  tanto  flemmonosa  (§.  123)  quanto  risipolacea 
(§•  2 83)  oftre  1'  esempio  di  sangue  travasalo  nella  cellulare  con  ros- 
sezza della  parte:  e nello  scorbuto,  nell'idropisia , in  febbri  intermit- 
tenti , e continue  , in  aneurismi  spurii  , comparir  sogliono  moltissime 
rosse  o nere  macchie:  le  quali  benché  affini  all'ecchimosi  , e consimi- 
-li  per  origine,  non  seguono  però  il  medesimo  processo.,  nè  richiedono 
lo  stesso  metodo  curativo.  Perciò  la  natura  delle  cagioni  dev’  essere 
la  buse  principale  nello  stabilire  le  specie  del lVcclumosi  j la  cui  di- 
versità si  può  rilevar  evidentemente  dalla  considerazione  di  quelle. 
Esse  o operano  dall'esterno  sul  corpo,  e producono  l 'ecchimosi  trau- 
matica : o provvenendo  da  alterazioni  interne  cagionano  1'  ecchimosi 
spontanea , la  quale  alle  volte  costituisce  un  sintomo  di  altra  malat- 
tia , talora  una  malattia  primaria  essa  stessa.  Più  spesso  di  quanto 
si  crede  dal  volgo,  le  parli  interne  son  coverte  da  ecchimosi  * e più 
Volte  esaminalo  in  cadaveri  la  intima  superfìcie  de’vasi  massimi,  la 
abbiamo  trovata  in  estesi  e frequenti  tratti  suggellata  principalmeu- 
te  nelle  vicinanze  del  cuore.  Forse  queste  ecchimosi  avvengono  dopo 
la  morte  pù  che  invila  : nè  conosciamo  noi  sintomi  che  in  vita  ca- 
ratterizzino quest’affezione  vascolare.  Spessissimo  la  suggellazione  os- 
servasi negli  uteri  di  puerpere  cagionata  da  rozze  manopre  degli 
ostetricanu,  & da  strumenti  introdottivi  senza  delicatezza  di  arte,  (io) 

§.  3 92.  Cagioni.  Qualunque  esterna  lesione  di  parte  o dell'in- 
tero corpo,  contusione,  concussione,  distensione,  compressione^  lacera- 
zione, ferita,  è capace  di  ledere  la  integrità  dei  vasi  cutanei  non  me- 
no, che  dei  viscerali,  distendere  e quasi  squarciare  o finanche  distrug^ 
gere  canali  sanguiferi,  e cagionare  travaso  dell'umore  contenutovi  o 
nell  a sola  cellulare,  o in  cavità  vicine  , od  anche  per  ferita.  Le  le- 
sioni  che  feriscono  molti  e grandi  vasi  nel  penetrar  la  cute,  ma  sen- 
za romperla  completamente  , o permettendo  che  presto  si  ravvicinino 
e si  chiudano  i lembi  della  ferita  , come  quelle  prodotte  da  stru- 
menti acuti,  o da  armi  a fuoco,  esse  lesioni  cagionano  non  solamen- 
te estese  ecchimosi,  ina  gravi  tumori  e tensioni  delle  parti.  Le  lesio- 
ni che  attaccano  niù  il  tono  delle  parti  per  concussioni  e contusioni  , 
diminuiscono  o distruggono  la  sensibilità  dei  nervi  , la  irritabilità 
delle  fibre  muscolari,  e l’energia  dei  vasi  linfatici  ; e promuovono  ef- 
ficacemente la  corruzione  spontanea  e Sa  putrefazione  dell'umore  tra- 
vasatovi, la  canciena  e lo  sfacelo  della  parte  medesima. 

Alle  interne  cagioni  delle  suggellazioni  deves-i  principalmente 
rapportare  quelle  che  diminuendo  od  anche  distruggendo  il  tono  dei 
vasi,  lo  lasciano  sopraffare  dai  fluidi.  Se  in  alcun  caso  vi  si  può  sospet- 
tare anche  tenuità  degli  umori,  devesi  attribuirla  alla  precedente  atonia 
dei  solidi.  Quindi  cagione  principale  dell’ ecchimosi  sono:  ora  l’impeto 
maggiore  del  sangue  dipendente  dall’urlo  del  cuore  contro  il  sistema  dei 
vasi  sangudeii  , o da  aff  ziooe  di  qualche  parte  di  quesloj  altre  volle 
la  febbre  violenta  , lo  smodalo  esercizio  dei  muscoli  , la  tosse  impe- 
tuosa , o il  vomito  eccessivo  , gli  sforzi  veementi,  la  contrazione  spa- 
smodica delle  fibre  , l'ingorgamento  dei  vasi,  la  soppressione  di  abi- 
tuale escrezione  sanguigna  ; talvolta  la  sola  suzione  falla  su  la  cute, 
o l’  applicazione  di  coppette  , o la  istantanea  e maggior  rarefazione 
comuuque  prodotta  dell'aria  immediatamente  prossima^,  talora  F aie- 
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nia  e la  paralisi  dei  vasi  , o la  debolezza  di  tulio  il  sistema  vasco- 
lare e nervoso  , come  nelle  febbri  delle  maligne  , o la  inerzia  idio- 
patica o consensuale  ; quando  in  fine  la  prossima  suppurazione  , o 
P impiagamento  , o una  materia  acre  corrosiva  stupefaciente.  Quanta 
sia  1’  influenza  nervosa  nel  macchiare  la  cute  , si  rileva  da  ciò  che 
si  è altrove  scritto  274.  376),  e dagli  effetti,  e dalle  macchie  cu- 
tanee cagionate  dal  lerroie  per  incubo,  o per  fantasmi,  e più  di  lutto 
dalla  suggellazione  delio  scroto  negli  strangolati,  a dall’ ecchimosi 
dei  moribondi. 

§.  3g3.  Pronostico.  Le  ecchimosi  sintomatiche  seguono  le  dif- 
ferenze della  malattia  da  cui  nascono,  già  descritte  in  parte  nell’isto- 
ria degli  esantemi.  Le  ecchimosi  primarie  derivative  da  cagioni  pro- 
prie , hanno  diverse  terminazioni  , ed  apportano  ora  nulli  , ora  gra- 
vissimi pericoli  secondo  1’  indole  delle  loro  cagioni  , il  luogo  che  oc- 
cupano , la  quantità  del  fluido  o del  rappreso  sangue  travasato  , il 
tenore  della  febbre  e della  infiammazione  forse  compagna  , la  inte- 
grità e la  ferzi  dei  vasi  assorbenti  e dei  nervi  della  parte  affetta. 
Perciò  è da  temersi  più  spesso  1’ ecchimosi  sintomatica,  che  la  essen- 
ziale ; e devesi  attender  meno  al  colore  che  all’origine  delle  macchie. 
Il  sangue  travasato  nella  cellulare  dove  molto  tempo  ristagna  , ve- 
desi  non  mai  convertirsi  in  marcia  vera,  ma  o degenerare  m propria 
corruzione  putrida  con  cancrena  della  parte  , .ovvero  consolidarsi  ed 
abolire  le  cavità  cellulari.  Intanto  alla  natura  inattese  risorte  restano 
per  evitare  queste  alterazioni:  e se  la  parte  alletta  sia  difesa  dall’ac- 
cesso deli’  aria  , e non  siane  abbattuta  la  vitalità  , quei  sangue  tra- 
vasatovi resta  molto  tempo  inalterato;  e finalmente,  ancorché  diven- 
ti compattissimo  e produca  una  durezza  quasi  legnosa  nella  parte  , 
come  avviene  alle  gambe  degli  scorbutici,  e inaspettatamente  riassor- 
bito , e privo  d’ ogni  impurità  rientra  nella  massa  circolante.  Alle 
volte  una  ecchimosi  ostinatissima  ed  indolente  su  Lalbuginea  dell’oc* 
chio,  dopo  molli  mesi  suole  spontaneamente  dileguarsi.  Una  diuturna  1 
suggellazione  sotto  le  unghie  ( hyponichon ) suole  talvolta  cagionare  lai 
corruzione  di  esse.  Nella  calvaria  dei  neonati  per  parto  d i ilici  le  ^ ob- ■ 
bl  iquo,  o per  violenza  dei  forcipe,  frequentemente  si  produce  ecchi- 
mosi, o evidente  tumore  ; il  quale,  manifestatavisi  la  fluttuazione  ed 
aperto  con  coltello,  termina  alle  volte  con  la  morte.  Umori  trava- 
sati sotto  1’ aponevrosi  , se  non  sono  presto  riassorbiti,  o evacuati  coi 
taglio,  sogliono  produrre  febbri,  infiammazioni  violente,  delirii,  con- 
vulsioni , e finanche  la  morte.  (11) 

3g4.  La  cura  dell’  ecchimosi  esantematiche  dev’  esser  diretta 
con  le  regole  da  noi  sufficientemente  sposle  ( Lib»  111  ) , e quelle 
che  riguardano  le  altre  suggellazioni  sintomatiche  si  rileveranno  nel- 
1’  istoria  delle  malattie  che  accompagnano.  Nell’  ecchimosi  primarie 
devesi  attendere  alla  indole  della  febbre  e della  infiammazione  se  ne 
sono  complicate,  non  meno  che  alla  natura  delia  cagione  precedente. 
Se  forte  estensione  , distrazione  , contusione  di  qualche  parte  fa  pre- 
vedervi ecchimosi  ; questa  può  impedirsi  con  immergere  subito  in 
acqua  fredda  la  parte,  o applicarvi  sopra  o neve,  o ghiaccio  con- 
tuso , e talvolta  con  comprimerla.  Se  avviene  infiltrazione  di  sangue 
nella  cellulare  soccutanea  per  effetto  di  salasso,  allora  devesi  toglierne 
subito  la  fascia  , e riporre  la  mano  o il  braccio  o il  piede  salassato 
nella  posizione  in  cui  si  era  messo  nell’ eseguite  la  incisione  della  cu* 
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te.  Esistendo  ancor  V ecchimosi  derivativa  da  cagione  esterna  , con" 
viene  premettere  ii  salasso  nelle  persone  robuste  e pletoriche*  e quindi 
se  non  osti  infiammazione  o tumore  e durezza  della  parte  lesa,  giova 
fomentar  questa  con  posca  sale  ammoniaco  e nitro,  o con  aceto  di  li- 
targirio  , con  zuccaro  di  saturno,  acqua  fredda  ed  alcoole  , o con 
rasura  di  radice  di  brionia  in  egual  parte  di  alcoole.  Se  grave  contu- 
sione , o colpo  di  schioppo  abbia  ottuso  la  vitalità  della  parte  alli- 
vidita ; bisogna  applicarvi  calda  e spiritosa  soluzione  di  sale  ammo- 
niaco in  aceto.  Se  sangue  mollo  abbondante  e troppo  aggrumato,  dif- 
ficile però  a disciogliei  si  ed  essere  prontamente  riassorbito  , ristagna 
sotto  la  cute  sana  , o rotta  da  piccola  o g.à  cicatiizzata  lei  ita  , ov- 
vero qualche  tesa  aponevrosi  ; allora  devesi  incidere  senza  dimora  la 
cute  o E aponevrosi  , o dilatare  la  ferituccia  , o larvi  piofonde  sca- 
rifìcazioni  , onde  possa  uscirne  il  liquido  sanguigno;  e finalmente  im- 
piegare i su  descritti  rimedii  esterni  , e le  fasciature  comprimenti. 
Quando  sangue  putrefatto  sotto  la  tela  cellulare  accresce  e sollecita 
la  corruzione  della  parte,  sono  indicati  i rimedii  da  noi  piescrittì 
contro  la  cancrena  (§.  i36).  Ma  non  si  giudichi  esser  imminente  la 
cancrena  ogni  quando  si  osserva  l’ ecchimosi  di  color  nericcio.  Abbiani 
osservato  una  volta  protondamente  annerilo  tutto  1 addome  da  ferita 
allo  scroto  per  colpo  da  schioppo  *,  seguendo  vomiti  abbondanti,  sin- 
chiozzi  strepitosi  , grave  ansietà.  Dopo  avergli  fatto  eseguire  tie  sa- 
lassi , applicare  su  la  parte  caldi  fomenti  aromatici  di  vino^  ed  ace- 
to , e propinare  quindi  gran  dose  di  oppio  , la  nerezza  dell  addome 
cambiò  in  color  verdastro , poi  in  gialliccio  e pallido  , e finalmente 
il  creduto  moribondo  riacquistò  la  sanità.  Nei  teneri  neonati  con  li- 
vidure riportate  nella  calvaria  per  difficile  parto  , al  taglio  in  que- 
sta età  pericoloso,  può  supplirsi  con  alcoole  canforato,  infuso  a 1 orna- 
ti co  , o vinoso  , con  calor  eguabile  da  sostenervisi  con  hanioagia  so- 
vrapposta al  tumore. 

.Nell’  ecchimosi  spontanea  se  è prodotta  da  impedita  escrezione 
de’  mestrui  , o dell’  emorroidi  , convengono  i mezzi  opportuni  contro 
la  cagione  del  male.  Se  tali  macchie  derivano  da  spasmi  . allora  c- 
vesi  propinare  oppio  con  bevanda  aromatica  , o salina  , ptomuovere 
leggiero  madore  od  anche  sudore  , ed  applicar  esternamente  lomento 
tiepido  d’infuso  di  camomilla,  rosmarino  , salvia,  con  sale  volatile 
ed  oppio.  Non  si  conoscono  rimedii  specificamente  risolventi  dei  san- 
gue stagnante;  e la  utilità  attribuita  in  questi  casi  all  arnica,  sembra 
dipendere  da  qualche  principio  irritante  che  accresce  l’azione  dei  vasi 
linfatici.  Poco  utile  speriamo  dalia  radice  di  calaguala  ^accomandata 
fra  gli  Spaglinoli  e noa  è guari  anche  fra  noi.  Se  1’  ecchimosi  e 
prodotta  in  qualche  parte  da  grave  atonia  ed  inerzia  dei  vasi  , gio 
vera  allora  decotto  di  china  con  vino,  o acqua  di  caice,  o vino  can 
forato  (N.  XL)  , unguento  con  senape  (N.  XLli.)  , tintura  o empia- 
stro  di  cantaridi.  Se  qualche  materiale  nelle  prime  vie  gastiiche  to- 
menta  le  suggii lazioni  cutanee  , come  abbiamo  avvertito  nel  trattato 
degli  esantemi  (§.  274)  ; allora  è indicato  1’  emetico  , od  un  Pur“ 
gante  che  promuova  l’evacuazione  di  quel  materiale,  ed  accresce  ne 
tempo  stesso  1’  assorbimento.  (12) 
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GENERE  IV. 


Eritema . 


5-  3g5.  u eli  a malattia  cutanea  detta  eritema , da  noi  menzionata 
nel  descrivere  la  risipola  ($§.  280.  285.)  di  cui  è tanto  affine,  siarn 
obbligati  a distinguerla  da  questa  , e subordinarla  ad  altra  classe  di 
malattie:  ma  la  condizione  delle  impetigini  è tale  , che  spesso  con- 
fluiscono con  gli  esantemi.,  e derivano  dalla  stessa  famiglia  (§§.  275. 
3i5  3i6)  .*  nel  qual  caso  , se  molte  di  esse  ritengono  qualche  ras- 
somiglianza della  comune  origine,  non  si  può  confonderle  perciò  con 
quelli  , senz’ alterar  E ordine  richiesto  , e senza  confonderne  e ren- 
derne pericolosa  la  cura.  Perciò  noi  dichiariamo  eritema  una  cronica 
efflorescenza  cutanea;  la  quale,  simile  per  l’apparenza  alla  risipola 
(§■  279) > ma  di  questa  più  ostinata  o molesta  per  frequente  ricom- 
parire , può  denominarsi  abituale  , apirettica , come  abbiamo  noi  de- 
nominato la  risipola  {§§•  286.  290):  meglio  però  si  riporta  al  genere 
delle  impetigini  , ed  alla  specie  delia  così  detta  gotta  rosacea. 

$ 3g6.  Si  definisce  pere  ò V eritema  una  macchia  superficiale  , 
per  llogosi  cutanea  non  febbrile  , solita  ad  esser  continua  , oppure  a- 
Ritualmente  ricorrente  , di  colore  rosso  , o rosso-gialliccio,  che  s’im- 
bianca sotto  la  pressione  ; con  senso  di  prurito  , ardore  , tensione  ; 
con  tumidezza  ordinariamente  leggiera  , diffusa  ; con  benigna  suppu- 
razione , o senza  , con  la  cute  per  lo  più  liscia  , talvolta  puslolata, 
e più  spasso  irruvidita  da  sforforazione  dell’ epiderme. 

§.  397.  L’eritema  suol  variare  occupando  sempre  una  parte  della 
cute  , o talora  parti  diverse  ; sviluppa  per  lo  più  nella  facccia  , e 
«elle  gambe,  ma  non  rare  volte  anche  in  altre  parli:  e quando  oc- 
cupa la  faccia  , specialmente  il  naso  , 0 le  gote  , la  fronte  , o il 
mento  , è di  color  rosso  carico,  quasi  livido,  foscamente  lucido, 
talor  interi  otto  da  pustole  ; dura  molto  tempo  , per  lo  più  senza 
gran  prurito  nè  incomodo;  e chiamasi  con  inetto  nome  gotta  rosacea 
($.  3g5).  Le  macchie  che  compariscono  principalmente  su  Je  mani  e 
su  i piedi,  o su  gli  orecchi  e sul  naso,  derivative  da  freddo  soffèrto, 
che  suscitano  grande  prurito,,  che  crescono  in  ogni  inverno,  ed  al  ca- 
lore del  letto  o del  fuoco  vicino  , in  molti  diventano  tumori  mani- 
festi , facili  a degenerare  in  molesti  ulceri  cutanei;  e possono  rappor- 
tarsi all’  eritema  , e denominarsi  pernioni  o pedijmoni.  E qui  può 
ridursi  la  lenta  flogosi  della  cute  dei  bambini  nelle  pliche  del  collo, 
delle  assiìle,  dietro  gli  orecchi,  negl’inguini,  nelle  natiche,  nei  po- 
pliti ; disposta  ad  ulcerare  le  parli  , e nota  sotto  il  nome  d ’ inter*» 
trigine. 

§.  3g8.  Questo  genere  di  malattie  non  suol  manifestarsi  con  gravi 
sintomi  , se  non  quando  è stato  retropulso  dalla  cute.  Alle  volle  è 
preceduto  da  ansietà  faslidiosagine  torpore  e senso  di  ribrezzo  e di 
calore  interni;  questa  leggiera  tensione  della  parte  va  seguita  da  ac- 
ca loramento  o da  prurito;  quindi  comparisce  in  rosso  florido,  o pro- 
fondo , o più  sovente  pallido  ; che  comparisce  comprimendosi  la  cu- 
te , ricomparisce  togliendosi  la  pressione.  Eccettuati  i pediguoni  , gli 
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alili  eritemi  non  sono  tumori  , ma  piane  ed  estese  elevazioni  delia 
cute;  ma  quando  l’eritema  è frequente , quella  parte  della  cute  con- 
trae crassezza  indurimento  e tumidore  informe  e permanente  ; o vi 
spuntano  frequenti  pustole  , d’  onde  geme  tenue  ed  acre  icore,  e elle 
se  son  mai  trattate  con  mezzi  irritanti  , specialmente  sul  naso  , dege- 
nerar sogliono  in  cancerigne.  L’eritema  è più  durevole  della  risipola; 
ed  in  molli  non  abbandona  per  tutto  il  corso  della  vita  il  naso  , o 
le  gole:  o facilmente  e periodicamente  ricomparisce,  senz’alterazione 
di  alcuna  funzione.  Non  sempre  ma  sovente  1’  epidemie  inaridisce  , e 
si  distacca  in  piccole  squame  e forfore  di  color  terreo,  e vi  resta  una 
sensibilità  accresciuta  della  parte  , e maggior  disposizione  alla  stessa 
malattia.  (i3) 

099.  Le  cagioni  dell’  eritema  da  quelle  della  risipola  non 
differiscono  che  in  ragione  della  violenza  e della  durata  , come  ne 
differisce  la  natura  delT  una  e dell’  altra  malattia.  L’  eritema  non 
prodotto  da  cagioni  esterne  , da  freddo  , avanzi  di  orina  , di  fecce  , 
di  acre  traspirazione  , da  linimenti  o polveri  con  preparati  di  piom- 
bo , suol  avere  un’origine  perenne  ed  ostinata  ($.  288):  suole  attac- 
care in  preferenza  donne  , vecchi  , iracondi  , meiancolici  , beoni  , e 
deboli:  e suol  provvenire  da  soppressione  del  flusso  mestruo,  dell’e- 
morroidale , del  sudore  dei  piedi  , delle  assi  Ile  , da  infarcimento  di 
visceri  , da  intima  specifica  acrimonia,  come  una  volta  dalT  acrimo- 
nia lebbrosa  (ved.  459),  o da  altra;  da  abuso  di  liquori  spiritosi, 
da  freddo  grande  cui  siansi  esposti  gli  estremi  , e dal  caldo  quindi 
applicatovi  ; da  debolezza  ovvero  da  locale  talor  congenita  morbosa 
irritabilità  della  cute.  Abbiam  osservato  un  figlio  di  madre  quasi 
sempre  soggetta  a piaghe  nelle  gambe  , ed  un  di  lei  nipote  , affetti 
da  frequente  alterazione  cutanea  sul  piè  destro  il  primo,  sul  sinistro 
il  secondo  , specialmente  nei  malleoli  corrispondenti  con  ingrossamen- 
to, tensione,  calore  e rossezza.  La  maggior  parte  dei  bevitori  di  vino 
hanno  permanente  rossore  e pustole  sul  volto  e principalmente  sul 
naso.  Questa  specie  di  eritema  diuturno,  se  si  esamina  con  una  lente, 
si  osserva  dipendere  da  incurabile  vizio  varicoso  degl’innumerevoli 
vasi  capillari  della  cute;  e che  perciò  noi  denominiamo  eritema  vari- 
coide.  Talora  lasciano  come  i vaiuoli  sul  mento  una  macchia,  che  so- 
vente oltraggia  la  bianchezza  del  viso  nelle  donzelle.  La  intertrigine 
in  molti  fanciulli  e adulti  obesi  deriva  certamente  dal  sucidume  tra 
le  pliche  della  cute  ; mi  a noi  sembra  che  contribuisce  non  poco  a pro- 
durre questo  effetto  la  forza  insigne  dei  vasi  linfatici,  con  la  quale  essi 
esercitano  un’azione  corrosiva  su  le  parti  sovrapposte  e vicine.  (14) 

400.  Il  metodo  curativo  dell’eritema  dev’essere  impiegato  se- 
condo le  varietà  delle  cagioni  di  questo;  e secondo  le  regole  in  par- 
te date  nel  trattato  della  risipola  abituale  ($.  290),  ed  in  parte  altrove 
(55-  388.  394).  Nella  cura  dell’  eritema  il  salasso  g ova  meno  che 
nella  risipola.  Convengono  talora  le  coppette  scarificate  ; ma  è d’uo- 
po attendere  piuttosto  alle  cagioni  , e principalmente  a quelle  che 
impedendo  1’  eguabile  circolazione  degli  umori  nei  visceri  , e le  natu- 
rali oppure  le  abituali  escrezioni  , ne  cagionano  un  afflusso  generale  e 
copioso  su  la  cute.  E perciò  in  questi  casi  giovano  principalmente  i 
rimedii  risolventi  , e quelli  che  ripristinano  il  flusso  mestruo  , 1’  e- 
morroidario  , ed  il  sudore  naturale  benché  in  molti  eccessivo  e feti- 
do dei  piedi  e delle  assille  ; e mollo  più  il  prudente  governo  delle 
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passioni  , la  sobrietà  , il  disuso  di  cibi  acri  , aromatici  , e delle  he- 
vande  spiritose  ; come  pure  leggieri  e frequenti  evacuanti  , e semicu- 
pi! V che  sbarazzino  gl/  intestini  da  forse  accumulata  saburra  ed  irri- 
tante bile;  e l’uso  di  acque  minerali  , marziali  , ed  un  ben  diretto 
esercizio  del  corpo.  Con  la  cautela  suggerita  nella  cura  della  risipo- 
!a  (5-  290)  , bisogna  impiegare  i rimedi  esterni:  ma  nell5  eritema  lo- 
cale , e forse  prodotta  da  sola  atonia  o eccessiva  sensibilità  della  cu- 
te , a llora  più  di  altri  sono  utili  i mezzi  già  proposti  in  altro  luogo 
($§•  ^82.  388).  Nel  voler  io  persone  soggette  ad  altro  vizio  della 
linfa  j come  allo  scrofoloso  , o scorbutico  talor  assai  maligno  , fare 
svanire  nell’  estremità  i pedignoni  disposti  a tralignare  in  ulceri  sor- 
didi e finanche  in  conseguente  cancrena  , devesi  accuratamente  evita- 
re tanto  il  ralfreddamento  eccessivo  della  parte  , quanto  1’  immedia- 
to riscaldamento  di  questa.  Sul  bel  pnne  pio  delia  malattia  giova 
1’  immersione  frequente  del  membro  alletto  in  acqua  fredda  , le  fri- 
zioni con  neve  le  fomentazioni  con  acqua  cui  si  mescoli  un  poco  di 
alcoole  , con  acqua  marina  , o spirito  di  trementina  , o con  spirito 
di  vino  purificato  , o con  muria  aggiuntovi  un  poco  di  sale  ammo- 
niaco volatile.  Se  non  sarà  più  i’  opportunità  di  praticare  i mezzi  an- 
zidetto ; e la  parte  sia  già  sorpresa  da  grave  dolore  e flemmone:  al- 
lora è indicata  1’  applicazione  di  bambacia  bagnata  di  olio  fresco  di 
olive,  le  fomentazioni  emollienti,  i cataplasmi  anodini,  talora  salas- 
so , scarificazione  , mignatte,  unzioni  frequenti  di  succo  di  giusquia- 
mo : se  nella  parte  affetta  vi  è leggiera  flogosi  , ma  piuttosto  mag- 
giore atonia  , è indicata  la  fomentazione  con  decotto  vinoso  di  erbe 
aromatiche  , e con  vino  e parti  eguali  di  allume  e di  farina.  Se  non 
si  può  evitare  in  questa  pzrte  la  suppurazione  , bisogna  allontanarne 
i cataplasmi  emollienti  che  continuano  ad  indebolirla  ; e se  vi  è ul- 
cere fungoso  , convien  medicarlo  principalmente  con  unguento  dige- 
stivo , mescolatovi  poco  mercurio  precipitalo  rosso. 

Per  curare  1’  intertrigine  , giova  1’  accurata  pulitezza  della  cute 
ed  il  frequente  lavarne  e detergerne  con  acqua  fresca  le  pliche  ; ma 
nei  fanciulli  obesi  ed  in  quelli  che  hanno  la  cute  delicata  senza  im- 
pedirne lo  scambievole  contatto  con  panno  lino  , o con  soffici  filac- 
ce , o con  polvere  di  farina  , di  licopodio  , di  creta  , di  cerussa  , 
frapposta  alle  pliche  cutanee  , non  si  riesce  ad  evitarne  la  erosione  e 
ia  ulcerazione.  Se  questa  continua  ostinatamente  nei  fanciulli  ; de- 
v’essere circospetta  in  tal  caso  l’applicazione  di  mezzi  esterni.  Neffi 
l^eritema  vaiuoloideo  , oltre  alle  succennate  cose,  conviene  aceto  di- 
stillato con  circa  cinque  parti  di  acqua  pura  , o zuccaro  o aceto  di 
saturno  sciolto  in  acqua  fredda;  e se  la  cute  è pur  coverta  di  tuber- 
coli , conviene  unguento  saturnino,  o di  mercurio  rosso  (N.  XLI1I.V 

05)- 

GENERE  V. 

Vitiligine. 

§.  401.  In  tono  , la  morbidezza  , la  grossezza  , la  flessibilità 
la  liscezza  della  cute  variano  non  solamente  in  varii  animali  secondo 
le  varietà  delle  specie  , dei  sessi  ^ dell’età^  dei  climi  ; ma  molto  ne- 
gli uomini  stessi  fra  loro  simili  di  età  c di  sesso  , e secondo  la  diver- 
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«.iva  delle  parti  clie  circonda  , del  tempo  , e delle  condizioni  delia 
salute.  Vale  a dire  quelle  condizioni  della  cute  dipendono  dall5  ori- 
ginaria struttura  di  quest5  organo  , dall’azioue  esterna  o interna  del- 
r atmosfera  , delle  vesti  , e di  altre  cagioni  su  la  cute,  dall5  eserci- 
zio dei  sottoposti  muscoli  , ma  principalmente  dalla  diversa  atonia  , 
o tono  , o turgidezza  della  tela  cellulare  che  connette  la  pelle  con 
le  parli  : e la  scambievole  coesione  del  comun  tegumento  determina 
la  forma  e 1’  abito  di  ciascuna  parte  , che  non  potrebbe  concepirla 
per  fotza  propria.  Perciò  quando  le  laininucce  della  tela  cellulare 
ira  la  pelle  e le  parti  sottoposte  sono  o molto  -contratte  e concrete, 
o comunque  distrutte,  ovvero  prive  dei  succhi  proprii,  e specialmen- 
te dell’adipe  , la  cute  rilassandosi  forma  brutte  fosse;  aderisce  mor- 
bosamente agli  ossi  ed  ai  muscoli  sottoposti  , si  tende  , o si  corruga, 
e perde  il  bello  e splendido  colorilo  ; e quindi  per  lacerazione  o per 
ferita  o per  suppurazione  scontinuata  una  volta  la  cute  , benché  sia- 
ne poi  saldata  per  sollecita  cicatrice  , resta  però  la  cute  stessa  brut- 
tata da  informe  macchia  quasi  indelebile  : la  quale  depressa  , disu- 
guale , di  color  vario  e diverso  dal  naturale  , o risultante  di  molte 
stimine  di  questa  indole  , alle  volte  esangue  ed  insensibile  , costitui- 
sce la  vitiligine  , benché  non  da  tutti  intesa  sotto  questo  nome. 

402.  La  vitiligine  si  definisce  perciò  da  noi  una  macchia  o 
una  riunione  di  piccole  macchie  su  la  cute  ; la  qual  macchia,  alte- 
rata da  cagioni  interne  o esterna  V azione  della  cellulare  .soccutanea 
sana  o corro;*  con  qualche  depressione  della  pelle,  altera  il  natu- 
rai colore  la  flessibili  tà  la  levigatezza  la  sensi  li  tk  della  pelle  stessa  , 
e ne  altera  localmente  in  tutto  o in  parte  la  funzione. 

§.  4o3.  Alle  volte  questo  vizio  della  cute  si  produce  in  essa,  e 
deriva  non  tanto  dall5 abberrazione  delle  parli  interne  o degli  umori  , 
quanto  da  affezione  propria  della  cute  : ed  allora  dicesi  vitiligine  pri- 
maria, altre  volte  provviene  sintomaticamente  da  altra  malattia,  o 
da  acrimonia  deposta  nella  cellulare  sottostante  o nella  cute  medesi- 
ma ; ed  allora  dicesi  vitiligine  secondaria,  carcinomaiica  , lebbrosa  , 
scorbutica  , venerea  , scrofolosa.  L5  una  , o 1’  altra  ora  è secca  ; oia 
umida  onde  scorte  un  icore  fetido  ed  acre  , il  quale  attaccando  la 
cute  d5  onde  geme  , distacca  l’epiderme  e la  risolve  in  forfore  e squa- 
me , onde  si  Ila  la  Vit.  squamosa  : o esulcera  la  supeifìcie  della  cu- 
te , attacca  , i bulbi  dei  peli  , come  talvolta  fa  benanche  la  Vii.  sec- 
ca , ne  altera  i i colore  e l’abito^  e talvolta  li  svelle  totalmente 
dalla  cute  ; onde  si  dice  V.  ulcerosa. 

11  colore  di  questa  impetigine  ($.  402)  alle  volte  è quasi  di  lat- 
te o di  neve,  quando  superficiale  e quando  profondo  , e rende  i pe- 
li bianchi  e lanuginosi  da  indurre  ruvidezza  e sembrare  tante  gocce 
sparse  su  la  cute;  talvolta  forma  un’ombra  nericcia  , coverta  da  pic- 
cole squame,  e pruriginosa  : onde  con  soverchia  minutezza  dai  Greci 
e dagli  Àrabi  la  prima  col  nome  di  alphon  , morphoea  alba  si  di- 
stinse dalla  seconda  detta  melati  , morphoea  nigra.  La  vilitigine  ci- 
catrice finalmente  è una  macchia  o depressa  o aspra  e quasi  cucita,  in 
seguito  di  lesione  di  continuità  , e preceduta  ordinariamente  da  sup- 
purazione, rimastavi  dopo  la  riunione  di  quella.  (16) 

§.  404.  L scagioni  della  vitiligine  possono  in  certo  modo  dedur- 
si da  quanto  si  è scritto  (§.  401).  Quindi  tutto  ciò  che  potrà  consu- 
mare e distruggere  la  cellulare  sotto-cutanea,  e promuovere  tenaci  a- 
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derenze  della  pelle  con  le  carni  © con  gli  ossi  sottoposti  , oppure  far 
aggrinzare  il  naturale  tessuto  di  questo  comun  tegumento  , e privar- 
lo così  deli*  influsso  del  sangue  e della  propria  sensibilità  ; tutto  ciò 
apparterrà  alle  cagioni  della  vitiligine.  Alle  volte  nei  neonato  uscen- 
do dalT  utero  materno,  compariscono  tracce  depresse  di  quasi  taglia- 
ta e cicatrizzata  cute  , o di  estesa  vitiligine  , sotto  lo  stesso  nome  di 
nei  ; e sono  famosi  i così  detti  stimmi  di  molte  vecchie  : questi  tra- 
passati con  aco  e non  uscendone  sangue  nè  sentendosene  dolore  , la 
fanatica  superstizione  dichiarava  quelle  per  streghe  e perciò  degne  del 
rogo.  Su  l’addome  di  donne  che  hanno  molle  volte  partorito  soglio- 
no comparire  non  solamente  semplici  rughe,  ma  bianchicce  macchie, 
quasi  consimili  a cicatrici,  e piofondamente  impresse  alla  cute;  le 
quali  la  rendono  dove  rilassata  in  pliche  , dove  aggrinzata  e aderen- 
te ai  muscoli  sottoposti. 

Benché  non  sia  difficile  intender  l’indole  delle  vililigiui  derivati- 
ve da  suppuraz  one , da  ferita  , da  ulceri  , da  vaiuoli  , da  diuturna 
compressione  nell’  utero  , o da  viziosa  aderenza  della  cute  con  le  par- 
ti sottoposte  ; dobbiamo  però  confessare  di  non  conoscere  1’  origine  di 
quelle  vitiligini  , che  nascono  , spariscono,  e ricompaiono  su  la  cute 
quasi  spontaneamente  , ed  in  più.  luoghi  nel  tempo  stesso  , e prece- 
dono o costituiscono  da  se  gravissima  e quad  incuia bile  malattia.  Ma 
perchè  queste  ed  altre  difficoltà  risguaidano  meno  1’  istoria  delia  vi- 
tiligine che  quella  della  lebbra  , sotto  la  descrizione  di  questa  (Ved. 

454.)  ritorneremo  per  quanto  ci  sarà  possibile  alla  medesima  qui- 
stione  . (17) 

406.  Pronostico.  Eccettuando  la  vitiligine  lebbrosa  , carcino- 
matica  , ed  altre  sintomatiche  riconosciamo  non  pericolose  le  altre 
specie  di  questa  : ma  vanno  le  une  e le  altre  soggette  forse  ad  egua- 
li difficoltà  della  cura.  Poiché  non  possiamo  ripristinare  in  tali  infer- 
mi la  cellulare  soccutanea  consumata  , nè  distruggere  le  morbose  ade- 
renze della  cute  , nè  le  tracce  di  ferita  già  curala  , se  non  si  sappia 
evitare  con  l’opera  chirurgica  questi  sfregi.  Sono  indelebili  le  vitili- 
gini prodotte  da  vaiuoli  confluenti  e maligni  sul  naso  sul  mento  su. 
le  gote  , o da  ulceri  venerei  su  le  parli  pudente,  da  ulceri  scrofolo- 
si nel  giugolo  e nella  faccia. 

§.  406.  S’  impedisce  l’imminente  viti  1 igiue  in  seguito  di  ferita  o 
di  flogosi  cutanea  con  riunire  subito  ed  esattamente  la  fresca  ferita 
da  non  lasciarvi  traccia  di  sfregi;  e con  impedire  l’aumento  della  in- 
fiammazione e ’l  processo  della  suppurazione.  La  vitiligine  che  si  te- 
me per  effetto  di  marcia  accumulata  o sotto  la  cute  ancora  illesa,  o. 
in  aperto  ascesso  , o in  piaga  , e quindi  per  le  aderenze  oper  la  con- 
sunzione della  cellulare  sottocutanea  , può  esser  moderata  , secondo 
la  varia  acrimonia  della  materia  ivi  inerente  e 1’  indole  del  luogo  in 
cui  questa  si  accumola,  con  promuovere  la  sollecita  maturazione  del 
tumore,  l’evacuazione  opportuna  della  marcia  o dell’icore  accoltovi, 
la  pronta  eguale  cicatrice  della  parte.  Quando  poi  la  vii  hgine  sia 
stata  già  inevitabilmente  prodotta  da  quelle  cagioni,  al  lor  giova  appli- 
carvi olio,  o bagno  animale,  o fomenti  inolliiivi,  o vapori  di  acqua 
ed  aceto;  talora  leggeimente  e spesso  lisciare  sollevare  stendere  la  cu- 
te rilassata  o aggrmzita  ; alle  volle  comprimere  alquanto  la  cute  sa- 
na intorno  alla  macchia  ; talvolta  apporvi  di  tratto  in  tratto  qual- 
che coppetta  secca  , e praticarvi  la  frizione  , ed  impiegarvi  quei  mez- 


. i che  possono  rianimar  1F  energia  dei  vasi  e dei  nervi  della  parte» 
Nella  vitiligine  secondaria  sono  indicati  i rimedii  contro  la  malattia 
principale  da  cui  è prodotta.  Nella  vitiligine  umana,  o nella  squa- 
mosa , devesi  tentare  1'  uso  di  medicine  corrispondenti  alle  varie  ca- 
gioni di  essa  , non  meno  che  quelle  da  noi  proposte  382  388. 
400.).  (18) 


genere  vi. 

Alopecia» 

407.  La  cute  in  alcune  parti,  da  natura  coverte  di  peli  come 
di  veste  animale  poco  dissimile  da  piante  parasiliche  , può  restarne 
talvolta  privata:  ivi  nasce  non  una  vera  macchia  , ma  una  morbosa 
alterazione  che  sfregia  la  bellezza  della  superfìcie  umana;  e detta  alo- 
pecia, ophiasis  da  Greci  area  da’Latini.  L/alopezia  dilatasi  per  qua- 
lunque verso  e quindi  acquista  qualunque  figura:  ma  quando  si  esten- 
de in  lungo  e lortuoso  giro  fra  i capelli  fu  chiamata  ophiasis  dagli 
antichi:  la  mancauza  dei  capelli  nel  sincipite  o in  tutta  ia  calvaria^ 
dicesi  calvezza. 

§-  408.  1 peli  si  recidono  senza  dolere  .•  ma  i principali  sintomi 
che  soffrono  i volatili  quando  ogni  anno  perdono  le  piarne,  ed  i qua- 
drupedi quando  perdono  i peli  ($.  373),  ed  i mali  gravissimi  che  de- 
rivano da  svellere  i peli  delle  narici  , e lo  svegliarsi  1 soporosi  con 
istrappar  loro  dei  peli  , e I’  erigersi  questi  nell’impeto  del  furore,  la 
canutezza  che  sicuramente  da  malalfie,  e s’è  da  credersi  all’istoria  « 
benanche  da  terrore  suoi  provvtnire,  dimostrano  abbastanza  la  infitteti « 
za  dei  nervi  su  i bulbi  dei  peli  sotto  la  cute,  (ig) 

§.  409.  Cagioni.  Perciò  vedesi  violenta  cefalea  , febbre  nervosa 
(SS-  Óy.  86),  incomodi  del  puerperio  talvolta  produrre  la  caduta  dei 
peli.  Per  condizione  ignota  del  corpo,  osservasi  costantemente  la  cal- 
vezza prematura  in  certe  famiglie.  Dove  la  cellulare  fornita  di  ab- 
bondanti follicoli  è impregnata  di  materia  viscida  ed  untuosa  , quivi 
nascono  folti  e lunghi  peli:  e quindi  il  calore  accresciuto  in  qualun- 
que febbre,  la  tabe,  la  vecchiezza,  il  ferro  rovente  con  cui  s’  increspa- 
no i capelli  , agendo  frequentemente  su  la  cute  , consumano  questa 
specie  di  sapone  e di  grasso  , e perciò  inducono  la  perdita  dei  peli. 
Qualunque  discrasia,  principalmente  la  venerea,  la  lebbrosa,  la  pu- 
rulenta, cd  altre  cagioni  che  corrodono  ed  ulcerano  profondamente  il 
tessuto  cutaneo  , come  i pidocchi,  la  tigna,  attaccando  1 teneri  bulbi 
dei  peli,  apportano  la  calvezza  o le  aree,  d'onde  rilevasi  che  in  molti 
l’alopezia  deriva  da  vizio  delli  cute  più  che  dei  peli  stessi:  e che  per- 
ciò questa  dev’esser  considerata  sovente  come  sintomo  di  altre  malat- 
tie piuttosto,  che  come  malattia  primaria.  Ord 'nanamente  su  la  par- 
te da  cui  cadono  i peli  per  cagione  di  malattia,  non  dell’età,  IVpi- 
derme  cade  in  forfore,  o dall’area  geme  un  icoie  irritante;  o vi  sorge 
l’erpete  crostoso;  o finalmente  la  glabra  cute  cambia  colore  e si  av- 
vizzisce, o si  rende  alquanto  pingue  densa  e tumida.  Da  molto  tempo 
si  fece  osservare  a noi  un  giovine  con  alopezia  universale.*  questi  non 
accusava  nè  avea  segni  di  aver  mai  sofferto  altra  malattia  , fuorché 
una  volta  la  lue  venerea  da  tredici  anni  già  superala  ; ma  gli  erano 
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caduti  quasi  tutt/i  capelli,  ed  i peli  della  barba;  dei  cigli,  del  pube, 
com'  ei  dicea  ^ da  due  mesi',  e mostrava  morte  e consumate  da  quasi 
carie  secca  le  ungllie  delle  mani  : aveva  la  voce  naturale  , intera  la 
forza  afrodisiaca  corrispondente  ad  uomo  coniugato  , e tutto  il  resto 
comprovava  esser  egli  sano  , fuor  di  sentire  da  pochi  giorni  qualche 
grado  di  debolezza.  (20) 

§.  41  o,  Pronostico.  Secondo  la  differenza  delle  cagioni  che  pro- 
ducono 1'  alopezia,  o la  odasi,  dev’esser  diverso  il  giudizio  su  questa 
malattia  , o piuttosto  su  questo  segno  di  altre  malattie.  La  calvezza 
senile  o l’affezione  prodotta  dalla  distruzione  dei  bulbi,  è incurabile. 
Lo  stesso  devesi  dire  dell’alopezia  che  accompagna  o indica  la  elefan- 
tiasi. Talvolta  rinascono  i capelli  anche  in  luogo  scorticato  , ma  non 
mai  rinascono  dov’è  profonda  cicatrice.  Quando  la  caduta  dei  capelli 
è prodotta  da  lue  venerea  o da  tigna,  curata  l’una  o l’altra  di  que- 
ste malattie  primarie,  resta  la  speranza  di  veder  rinascere  la  chioma. 
Se  1’  area  è pallida  o insensibile  , e si  arrossa  spontaneamente  senza 
strofinarla^  pochissimo  gioverà  l’arte  come  nella  stessa  morfect. 

§.  411.  Cura.  Nessun  uomo  saprà  con  l’arte  riprodurre  i capel- 
li in  quei  luoghi  della  cute  dove  ne  mancano  le  radici  , o dove  ne 
sono  state  corrose  da  materia  acre.  E siccome  non  conosciamo  le  af- 
fezioni proprie  dei  bulbi  esistenti  sotto  la  cute,  per  le  quali  i peli  si 
distaccano  dalle  proprie  radici;  perciò  facile  s’intende  perchè  mai  in 
questo  più  che  in  altr’oggetto  i medici  agiscono  e debbono  quasi  sem- 
pre operar  empiricamente.  Nell’alopezia  sintomatica  deves’intraprende- 
re  la  cura  della  cagione  della  malattia  primaria.  Quindi  l’esperienza 
comprova  che  conservano  i crini  ed  i bulbi  o radici  di  questi  e ripro- 
ducono ì crini  caduti  quelle  medicine  le  quali  sono  capaci  di  conser- 
vare la  interezza  della  cute  pelosa  , la  nudrizione,  la  pulitezza,  e la 
traspirazione  eguabile  di  essa  , e ne  allontanano  la  troppa  irritazione 
sensilità  o atonia  ed  aridezza.  E perciò  si  raccomanda  in  questi  casi 
di  mantener  nette  le  parti  pelose,  di  lavarle  accuratamente  dai  sudo- 
ri , dalla  materia  untuosa  e viscida  che  agglutina  i peli,  ed  acquista 
una  manifesta  acrimonia;  di  evitare  il  ferro  rovente  col  quale  s’incre- 
spano i capelli,  la  farina  corrotta,  o mista  in  molta  quantità  di  cal- 
ce o di  olii  rancidi,  con  cui  si  aspergono;  di  frequentemente  pettina- 
nare  e leggermente  stroppicciar  la  cute  sottoposta  , e di  ungerla  con 
unguento  mollitivo;  di  tosare  i peli  troppo  lunghi,  estenuati  o bifur- 
cati nelf  estremità.  Giova  più  di  ogni  altra  cosa  radere  la  parte  gior- 
nalmente con  rasoio;  perchè  radendo  leggermente  1’  estrema  pellicola, 
si  aprono  le  radicine  dei  peli.  Non  bisogna  tralasciare  questi  mezzi  . 
fino  a quando  si  vede  rinascervi  folti  peli.  Con  l’uso  frequente  di  ali- 
menti di  facile  digestione,,  o con  medicine  corroboranti  abbiam  veduto 
raffermarsi  o ripullulare  i peli  cadenti  per  atonia,  o per  mancanza  di 
necessaria  nudrizione.  Contro  acrimonie  specifiche  od  altre  che  infesta- 
no la  cute  , richiedonsi  medicamenti  proprii  e specifici  , da  cennarsi 
in  altri  luoghi.  Non  molto  confidiamo  in  questi  casi  a rimedii  astrigen- 
ti.  (21) 
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IMPETIGINI  DEPASCENTI 


GENERE  I. 

Porri  gì  ne. 

(j) . 412.  I_ja  porrigine  in  primo  luogo  dev’  esser  considerata  fra 
le  specie  d’impetigini  , che  non  solamente  macchiano  ma  corrodono  e 
solcano  la  cute.  Molti  han  voluto  iimitar  questa  malattia  ai  tegumen- 
ti del  capo,  non  a tutta  Eestenzione  della  pelle  : ma  ci  sembra  ine- 
sattamente; giacché  la  porrigine,  sebbene  occupa  più  spesso  i tegumen- 
ti del  capo  serpeggiando  principalmente  tra  i più  folti  capelli  , pure 
non  manca  di  bruttare  il  corpo  nei  sopraccigli,  nella  barba,  nelle  as- 
sillo, nel  pube,  ed  in  tutta  quanta  la  superfìcie:  e non  è ragionevole 
il  denominar  lichene  la  porrigine  che  occupa  il  solo  capo  , malattia 
non  diversa  da  quella  che  occupa  il  resto  del  corpo,  se  non  per  dif- 
ferenza di  grado  e di  luogo;  nè  il  riportare  agli  erpeti  la  porriggine 
che  mostra  nella  pelle  affetta  qualche  morboso  umidore. 

41^.  Quindi  si  può  definire  la  porrigine  esser  una  malattia  cu*’ 
tanea,  in  cui  dalla  ruvida  cute  distaccasi  in  gran  copia  l’epiderme  Ora 
in  forfore  , ora  in  piccole  squame;  preceduta  ordinariamente  da  pru- 
rito, senza  manifesta  flogosi,  nè  pustole,  nè  vescichette  , ne  piaguzze  ; 
e lascia  la  pelle  nuda  or  arida,  or  gemicandone  acre  o fetido  umore, 
e tumidetla,  or  pallida,  or  giallo- rossiccio . 

$.  414.  Da  quanto  si  è descritto  ($.  4i3)  rilevasi  esser  quest  af- 
fezione molto  affine  all’eritema  caratterizzato  da  altri  (§§.  280.  285), 
e da  noi  ($$.  395.  396).  La  porrigine  intanto  non  comparisce  improv- 
visamente; nè  la  manifesta  rossezza  della  parte  in  quest’affezione,  e ne 
l’eccessivo  dolore  o accaloramene,  come  nell’eritema,  precedono  mai 
la  separazione  dell’ epidemie  : ma  alle  volte  con  prurito  , alle  volte 
senza,  o con  tensione,  e leggiero  dolore,  la  cute,  distaccatane  appena 
l’epiderme,  e facendovisi  qualche  strofinazione,  comparisce  piu  rossa. 
La  porrigine  quando  è quasi  fissa  limitala  in  piccolo  spazio;  quando 
di  figura  indeterminata  oppure  circolare  col  centro  rossiccio;  quando 
'vaga  ed  incostante,  o si  dilata  e va  serpeggiando  nelle  parti  convici- 
ne:  alle  volte  ricorre  in  quasi  certi  periodi  dell’anno;  .talora  univer- 
sale e congenita  riconosciuta  da  certi  scrittori;  e noi  ne  abbiamo  os- 
servato un  insigne  esempio  in  sette  figli  di  una  sanissima  famiglia.  Ab- 
biamo ragioni  di  supporre  che  avvenga  la  porrigine  interna ; benché 
in  tal  caso  non  possono  distaccarsi  le  forfore  in  forma  secca.  Quando 
lo  stomaco  e gl’intestini  soffrono  le  afte,  l’epitelio  si  evacua  per  seces- 
so in  forma  di  afie,  o di  minute  squame  e quasi  fortore  ($.  365).  Nel- 
le disditene,  o sotto  l’azione  dei  drastici,  sebben  è una  materia  pun- 
forme  o coagulabile  segregata  morbosamente  dal  tubo  alimentare  che 
in  questo  caso  talvolta  acquista  una  consistenza  solida,  e si  vede  eva- 
cuare per  V ano  in  forma  di  membrana  ; pure  è la  stessa  membrana 
villosa  degl’  intestini  quella  che  talvolta  -si  distacca  da  questi  , c si 
osserva  uscire  per  l’ano  in  forma  di  tenuissima  forfora'.  La  scabbia  dei- 
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la  vescica  detta  dagli  antichi  , non  è altro  che  forfora  abbondante  e 
lieve  sospesa  nell’  orina^,  segregata  dalla  vescica  inferma.  Nel  catarro 
tracheale,,  e nella  specie  di  cinanche  da  noi  detta  tracheale  (§■  >73), 
con  gli  sputi  comparisce  , se  non  lo  stesso  epitelio  , almeno  una  falsa 
membrana  simile  a questo,  o intera,  o in  forma  di  piccole  squame  e 
forfore.  Se  tali  effetti  avvengono  in  qualunque  leggiera  ed  ordinaria- 
mente risipolacea  infiammazione  della  superfìcie  secretoria;  consimili  ne 
debbono  provvenire  dalle  cagioni  della  porrigine  applicate  ed  agenti  su 
le  medesime  parti.*  e talora  l’erpete  e talvolta  la  porrigine  abbando- 
nando le  parti  esterne,  si  osserva  che  vanno  ad  occupare  le  interne  , 
come  la  trachea,  i bronchi,  la  vescica,  ec.  Ma  la  porrigine  diversifi- 
ca secondo  la  diversità  delle  cagioni-  onde  quel  genere  di  affezione  che 
è primario  per  esser  prodotto  da  vizio  cutaneo  , può  acquistare  una 
indole  distinta  dagli  altri,  e sintomatica , e ricevere  significato  differen- 
te. Così  questa  impetigine  un  tempo  preceder  soleva  e presagire  la  ele- 
fantiasi: nòdi  rado  quella  suol  manifestare  la  presenza  della  lue  vene- 
rea; ed  in  generale  essa  suole  associarsi  ad  altre  specie  d’impetigini.  (22) 

§.  4i5.  Decorso.  La  sede  principale  della  porrigine  è la  parte 
capeiiuta  del  capo  ; e nei  bambini  neonati  , quando  loro  spuntano  i 
capelli  , l7  epidemie  suol  elevarsi  in  dense  e dure  squame  sul  capo  , 
e sotto  insoffribile  prurito  risolvesi  in  abbondanti  forfore.  La  cefalea 
violenta  che  talora  periodicamente  tormenta  alcuni  adulti  , suol  ter- 
minare con  abbondante  sforforazione  dell7 epidemie  della  calvaria.  Do- 
po febbri  , principalmente  nervose  , alle  volte  nel  decorso  delle  pe- 
tecchie si  manifesta  la  porrigine  del  capo;  la  qual7 è non  di  rado  ac. 
compagnata  o seguita  dalla  caduta  dei  capelli.  Coloro  i quali  aven- 
do la  cute  delicata  , si  espongono  all'  aria  rigida  in  primavera  , o 
che  appena  lavatasi  la  faccia  , si  espongono  a vento  secco  e freddo  , 
screpolandosi  loro  senza  prurito  1’ epidemie  in  polvere  farinacea  , ne 
sono  sfregiati  nel  viso.  Spesso  su  le  tibie  , quasi  senza  prurito  nè  ar- 
rossi mento  , distaccasi  l7  epidemie  spontaneamente  in  forfore  ; e lo 
stesso  avvenir  suole  in  taluni  negl’inguini  e su  le  pertinenze  dello 
scroto  , con  prurito  e voglia  di  grattarvi.  In  tre  fanciulli  della  cen- 
nata  famiglia  ($.  414)  l’ epiderme  convertita  in  una  specie  di  farina 
bianchiccia  , senza  dolore  nè  prurito  , covriva  continuamente  la  lor 
cute  aspra  dura  poco  dissimile  dalla  corteccia  di  quercia  , solcata  , 
giallo-rossigna  , ed  arida  : in  tre  sorelle  era  la  cute  meno  aspra,  che 
nella  quarta  più  giovane  ; ma  compariva  frequentemente  la  porrigi- 
ne or  in  una  ora  in  altra  parte.  TJna  di  quelle  rachitica  , gobba  , 
a testa  molto  grande  e deforme  , era  asmatica  , strumosa  , ed  imbe- 
cille di  mente.  Uno  dei  fanciulli  morì  da  tisichezza  polmonare  ; un* 
altro  da  asma;  il  terzo  è tuttavia  soggetto  ad  affezioni  ipocondriache. 

Le  parti  coverte  da  porrigine  sogliono  aver  la  superfìcie  arida  e 
ruvida  : ma  da  tutta  la  cute  gemica  talvolta  sotto  le  minute  squa- 
me un  icore  scarso  , linfatico  in  forma  di  madore  : senza  che  diver- 
sifichi perciò  la  natura  dell7  una  e dell’altra  malattia,  e senza  dover 
perciò  lichene  denominar  1’  una , porrigine  piuttosto  l’altra.  Anche 
nella  porrigine  delta  secca  , in  molt7  individui  si  distaccano  forfore 
in  tale  abbondanza  , che  1'  epiderme  solo  non  basterebbe  a sommini- 
strarle , se  non  supplisse  1’  umor  linfatico  , che  da  questo  processo 
morboso  continuamente  segregato  , pei  contatto  dell7  aria  o sponta- 
neamente presto  si  consolida.  Nei  luoghi  dove  i capelli  impediscono 
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«a  pronta  caduta  delle  minute  squame  1*  icore  tenace  sotto  queste 
accumulato  conglutina  i capelli  , si  corrompe  , ed  acquista  un’acrez- 
za  che  spesso  coirode  la  sottoposta  cute.  Altre  volle  od  in  altri  iuo- 
I glii  questo  umore  si  addensa  in  tenue  crosta,  che  poco  dopo  cade  in 
1 forfore.  (23) 

^.  416-  Moltiplici  cagioni  della  porrigine  si  rilevano  da  quanto 
; si  è scritto  (§§•  414.  4 1 5 ) : e si  ravvisa  quindi  non  esser  sicuramen- 
te una  la  cagione  che  distrugge  la  connessione  fra  la  cute  e 1’  epider- 
me.  Poiché  alle  volte  umori  sotto  I’  epidemie  travasati  per  lacera- 
z one  o erosione  dei  vaseliini  cutanei  e per  debilitazione  della  forza 
resistente  e contentiva  di  questi,  o per  secrezione  morbosa  promos- 
savi da  irritazione  quivi  inerente  , e perciò  non  prontamente  riassor- 
£ biti  , dalla  cute  distaccano  i3  epidenne  , ed  in  minimi  punti  o in, 
larghe  estensioni  ne  la  sollevano  sotto  forma  d3  idatidi  migliori  , di 
l flittene  , o di  ampie  vesciche  o bolle  ; che  svaporato  od  anche  con- 
sumato 1 umore  contenutovi  , restano  aridite  , e dalla  cute  si  distac- 
: cano  a guisa  di  tenue  e larga  pellicola  ^ o di  minute  squame  e for- 
fore : altre  volte  un  umore  linfatico  , che  continuamente  per  forza 
ì della  malattia  ne  geme  , come  le  gomme  dalla  superficie  degli  al- 
i beri  , sparso  su  la  superficie  della  parte  che  innonda  vi  si  spande  ; 
al  contatto  dell’atmosfera  si  condensa  e forma  un’altra  nuova 
epidemie  , o una  crostosa  informe  coverta  , inegualmente  si  disecca  , 
poi  si  screpola  , si  aggrinza  , si  separa  , e si  sminuzzola  in  polvere 
f farinosa.  Se  dicesi  che  nella  porrigine  secca  non  distilla  umore,  de~ 
vesi  piuttosto  intendere  che  non  ne  trasuda  abbastanza  da  render  la 
cute  umida  al  tatto  ; e che  ne  svapora  o vi  si  disecca  prima  di  ca- 
! derne  l’epiderme. 

Laonde  vi  sono  cagioni  che  operando  su  la  cute  , o sul  reticolo 
mucoso  distruggono  la  connessione  organica  di  queste  parti  con  l3 epi- 
demie, e stimolando  quasi  specificamente  la  cutej,  in  vece  di  tenue  e 
poco  salso  umore  , provocano  1’  escrezione  di  umore  disposto  a coago- 
i tarsi  , moiboso  , acre,  o fetido  ; o altrove  così  preparato  lo  fanno 
affluire  ed  accumolare  in  questa  parte;  e tali  cagioni  ci  fanno  inten- 
dere l’indole  e la  produzione  della  impetigine  sì  primaria  , che  dì 
quella  che  suole  accompagnare  le  altre  impetigini,  e non  pochi  esan- 
temi. In  questi  casi  adunque  speciali  cagioni  della  porrigine  riputare 
si  deve  non  una  materia  specifica,  nè  vizio  sempre  negli  umori  pree- 
sistente , nè  la  bile  riputata  dagli  antichi  cagione  di  tutte  le  malat- 
tie , ma  piuttosto  una  od  altra  acrimonia,  o flogosi  della  cute  ode! 
reticolo  mucoso  più  mite  e lenta  della  risipola  , e dell3  erpete  ($. 
420);  o 1 eccesso  o la  scarsezza  del  glutine  nudritivo  nella  cute; 
la  morbosa  sensibilità  e segrezione  nell’organismo  della  peli  ; la  tra- 
spirazione cutanea  impedita  per  abbondanza  di  peli  o per  sudiciu- 
me ; l3  uso  di  polvere  detta  di  Cipro  irritante,  aromatizzata;  la  diu- 
turna azione  dei  raggi  solari  su  la  cute.  (24) 

? §•  4l7-  Quindi  varia  il  pronostico  della  porrigine,  il  quale  de- 

v esser  dedotto  dalla  varietà  delle  cagioni  , e in  tal  proposito  giova 
ricordare  che  questa  specie  d3  impetigine  non  sempre  pullula  senza 
j .qualche  vizio  del  corpo  ; che  in  alcuni  qualche  volta  può  esser  de- 
purativa o critica  ; che  talora  è idiopatica  , derivativa  da  semplice 
vizio  cutaneo  ; talvolta  può  esser  sintomo  di  altra  malattia  mag- 
giore. 
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generale  distruggere  il  fomite  delle: 
altre  maialile  dalle  qual.  da  vJo  deliaca- 

r^o5  da  ac“imcm,a  quivi  prodotta  o concentrata  convengono  quei 
te  , o da  acrimonia  H Y rigidezza,  o l’atonia,  o la  per- 

rimedii  che  correggono  1 ondila  , la  o muovono  la  eli- 

verlita  sensibilità  , o la  Priora  d®J.  ; c’ulanci.  Perciò  è inditata  lai 

ininazione  della  materia  mi  a p p del  penine  per  cac— 
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fomenti  , o b fresca  , o con  alcoole  unito  a que- 

sta,  neon  decotto  di  cortecce  d,  quercia  , od.  e h.  na  con») ■ 
di  allume,  di  sale  d,  saturno  ; o con  deriva  , se 

bilità  della  cute,  e seC7-”L™  rdmedii  allora le  moderiamo 

con  orina  recente  , con  s‘el°  . £ ando  intraprendiamo  con  ester- 
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crescono  , secondano  ottimamente  la  cura  della  porrigine.  (23) 


GENERE  II. 


Erpete, 
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E quell’analogia  che  la  porrigine  par  che  , „uslolosa' ("« 

3q6.  414)  gli  erpeti  mostrano  di  avella  con  la  l,slP  £ /«•  8 ) 

282)  e principalmente  con  la  spece  da  noi  denominata  zon  1S  7 

ma  ordinariamente  senza  lebbre  : e questi  costituiscono  „ 1 tt  , 

cutanea  , comunissima  nelle  città  , molto  diftusa  per  U £»*  f .£ 
abbominevole  Don  meno  per  una  speciale  diu  uim  , ; aerp 

dole  ostinata,  e per  le  lesioni  che  suole  ordire  coni  ^ ^ , 

J.  420.  Si  definisce  1 erpete  una  specte  d imp  ^ presule 
cute  alquanto  tumida  e dura  pullula  m forma  eh  mino Pq  . ^ 
rossicce  , pellucide,  giallastre,  aggroppate,  con  e 0 P 
sione,  e quasi  di  ustione  ; qual  erpete  , aperte|  I !» £ te  p p 
spontaneamente  o col  grattare,  degenera  m ulceri  ' ’covelta  < 

geme  una  sanie  acre  che  spesso  corrode  le  pai  ti  v > p foie. 
quame  o di  c roste  defor  mi  , si  converte  in  cisposità  ed  in  1 
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5».  421.  ha  divisione  solita  dell’erpete  in  migliare,  rodente , e fa- 
ge dentea  è stabilita  su  la  forma  0 la  gravezza  della  malattia  piuttosto, 
che  su  la  diversa  natura  di  questa.*  ed  oggigiorno  la  differenza  d’indo- 
le della  mentagra  dall’erpete  non  consiste  che  nella  differenza  del  luo- 
go occupato  da  quella  : e se  dovesse  darsi  precisa  descrizione  di  que- 
ste condizioni,  non  si  dovrebbe  perciò  dichiarar  quelle  per  distinte  spe- 
1 eie  della  malattia;  le  quali  non  differiscono  che  per  gradi  di  violenza 
per  sede,  per  forma.  Altrimenti  però  devesi  ragionare  delle  cagioni  (§? 
420)  onde  provvengono  tutte  queste  differenze;  e lo  stesso  metodo  cura- 
t'vo  dev  esser  diretto  secondo  questa  divisione  di  una  malattia  tanto  mof- 
titoline:  perchè  talvolta  Ja  stessa  cute  alterata  da  vizii  interni  si  elabo- 
ra per  processo  di  viziosa  secrezione  una  malattia  primaria  , indipen- 
dente da  altre  (§.  4i6):  talora  la  superficie  della  cute  è attaccata  sin- 
tomaticamente da  un’acrimonia  qualunque;  e richiede  allora  piuttosto  la 
cura  dì  questa  come  materia  e cagione  infesta,  che  una  cura  propria; 
a meno  che  luna  e l’altra  non  costituiscano  una  malattia  complicata \ 
Vi  sono  esempii  di  erpete  congenito  in  alcuni,  di  ereditario  in  altri  , 
talvolta  di  epidemico : e finalmente  si  osserva  che  in  alcuni  scomparisce 
in  inverno  e ritorna  nei  calori  estivi;  ed  alle  volte  i guasti  che  ordiva 
nei  visceri,  li  trasporta  alla  cute,  quasi  periodicamente  e per  una  spe- 
cie di  metastasi , o di  crisi  imperfetta.  (26) 

5*  4 2 2 • Conviene  descrivere  la  forma  con  cui  l’erpete  comparisce 
su  la  cute  , e le  mutazioni  di  essa  forma  nella  stessa  malattia.  Or  in 
una  or  in  altra  parte  della  cute  si  sente  molesto  prurito,  ardore,  ten- 
sione; quindi  vi  compariscono  pustole  rosse,  o gialle,  pellucide,  leg- 
germente rossigne  nei  contorni  di  esse,  piuttosto  copiose,  ma  sparse,  e 
senza  ilogosi  della  superficie  intermedia  , e senza  febbre  esse  papale 
rotte  o spontaneamente  o scalfendosi  con  le  unghie,  tosto  si  coprono  di 
squame;  le  quali  son  distaccate  e poscia  rinnovate  da  piccoli  ulceri  su- 
perficiali ed  urenti  che  stanno  sotto  di  esse;  fino  a quando  con  tal  len- 
to processo  questi  inaridiscono,  e si  disfanno  in  forma  di  cisposità,  dì 
forfore,  e di  una  specie  di  farina  bianchiccia.  Questo  erpete  chiamato 
"semplice  od  anche  farinoso  spesso  occupa  la  faccia  specialmente  dietro 
gli  orecchi,  e sui  mento,  intorno  al  poplite,  al  collo,  su  le  palme  deh 
■°  mani  e sotto  le  piante  dei  piedi;  e sovente,  come  noi  l’abbiam  os- 
servato, alla  comparsa  dì  esso  su  la  cute  svaniscono  dolori  interni,  ed 
tfìezioni  nervose. 

Migliare  a ragione  della  rassomiglianza  delle  pustole  ai  semi  di 
miglio,  0 flittenoideo  quando  si  osservano  vescichette  più  grandi,  è sta- 
io denominato  quell’erpete  che  con  prurito  accaloramelo  tensione  e lu- 
nore  più  grande,  che  l’erpete  semplice,  procede  sopra  la  parte  cover- 
a da  maggior  numero  di  tali  pustole,  e con  arrossimento  esteso  fra  es- 
ie  su  la  cute.  Gl’infermi  non  di  rado  soffrono  in  questo  stato  gravi  do- 
ori  che  crescono  in  tempo  delia  digestione  , dopo  lauto  mangiare , e 
ielle  notti  onde  eglino  sono  insonni,  e talora  benché  di  rado  ancor  feb- 
iricitano.  Il  tumore  alquanto  lucido  e rosso,  e ’l  se  riso  di  cociore  vi  di- 
noslrano  evidente  Ilogosi,  e molta  rassomiglianza  al  sintomo  della  zona 
§•  2^7),  ma  di  processo  più  cronico  ed  ostinato.  Dopo  poco  tempo  le 
vescichette  già  corrose  nella  base  e sbianchite  alquanto  nell’apice  si  rom- 
>ono,  e l’icore  che  ne  scorga,  sovente  fetido,  in  parte  si  addensa  a Tor- 
na di  tenuissime  croste,  ineguali,  scabbre,  or  cinericce,  ora  gialloguo- 
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le,  or  nerastre  per  esservi  mescolato  sangue  talora  stillante  dalla  sere" 
polata  epidemie  squamosa.  Nel  dorso  di  una  o più  facilmente  di  ambe 
le  mani,  su  le  braccia,  le  gambe,  non  di  rado  su  lo  scroto,  sui  peri- 
neo, od  in  ogni  altra  parte,  fuorché  sul  volto,  vedesi  frequentemente 
pullulare  questa  impetigine;  e sovente,  come  noi  Tabbiam  osservata,  con- 
tinua con  sintomi  crudelissimi  che  di  tratto  in  tratto  si  calmano,  ripro- 
ducendosene  spesso  le  pustole,  ora  costantemente  in  uno  stesso  luogo, 
ora  in  diversi,  e talvolta  in  tulli  quei  luoghi  nel  tempo  medesimo. 

Suol  procedere  con  minor  violenza  , ma  propagarsi  con  maggior 
rapidità  l’erpete  rodente , o serpigine:  questo  nascosto  salto  dense  cro- 
ste, vi  produce  e raccoglie  icore,  il  quale  scorre  su  le  parti  vicine,  e5 
specialmente  su  la  faccia  , od  altre  parti  qualunque,  le  esulcera  , e le? 
ricovre  incrostandovisi  sopra;  e su  tutta  la  cute  lascia  tracce  di  corro- 
sione. 

La  mentagra  così  detta  noti  è,  a nostro  giudizio,  che  quella  va- 
rietà di  erpete  ed  anche  di  lebbra,  che  attacca  il  mento,  o quasi  tut- 
to il  volto.  Nel  nostro  Istituto  Clinico  abbiam  osservato  un  caso  eli  er- 
pete squamoso  e quasi  sparso  da  farina  sul  solo  mento:  è ben  singola- 
re; poiché  i peli  della  barba  delFinlérino  crassi  e ruvidi  erano  uniti  a 
forma  di  pennello,  cioè  stretti  nella  base  vicino  alla  cute  e divergenti 
nella  sommità. 

La  condizione  dell’erpete  fagedenico  è simile  anzi  peggiore  di  quel- 
la del  rodente;  esso  ulcera  profondamente  quasi  tutta  la  spessezza  della 
cute  intumidita;  senza  però  molto  estendersi  nelle  parti  vicine. 

Dall’  osservare  che  un  grado  di  questa  malattia  suol  facilmente  de-1 
generare  in  altri,  si  può  dedurre  che  la  qui  addotta  divisione  dell’ er- 
pete non  ne  risguarda  la  essenza  ma  i soli  gradi.  Quindi  l’erpete  svi- 
luppandosi in  uno  stesso  individuo  per  una  medesima  cagione  ora  può 
esser  semplice,  or  migliare,  ora  rodente,  ora  ulceroso,  secondo  le  va-i 
rie  condizioni  della  sensibilità  cutauea  , e di  altre  circostanze.  Quanto 
è maggiore  l’irritazione  indotta  dall’erpete,  maggior  numero  comparisce 
di  sintomi  locali,  idiopatici,  e simpatici.  Gli  erpeti  sovente  serpono  in 
parli  interne,  nelle  narici,  nel  laringe,  ecc.;  e scomparendo  spontanea- 
mente, o soppressi  e respinti  dalla  cute  assalgono  i visceri,  con  even- 
to ordinariamente  fatale.  Abbiam  osservato  in  un  uomo  irascibilissime 
ed  ipocondriaco  cessare  vertigini  e molli  altri  gravi  incommodi  di  salu- 
te appena  comparso  nelle  piante  dei  piedi  l’erpete  semplice  : che  però 
avendo  voluto  l’infermo  trattare  con  sostanze  spiritose  ed  acri,  ne  pro- 
venne l’idrocele:  sanato  questo  con  la  recisione  del  testicolo  corrispon 
dente,  quasi  due  settimane  gemeva  dalla  superficie  del  taglio  già  cica- 
trizzato un  siero  acre  di  più  once  al  giorno,  con  miglioramento  dello 
infermo.  Ma  questi  avendo  per  imprudente  consiglio  soppresso  ancor  l i 
le  gemitio,  gli  sopravvene  l’epatitide;  superata  la  quale,  successero  de 
lirii  maniaci  per  molti  mesi.  Riaprissi  la  cicatrice  nello  scroto,  e ne  ri 
cominciò  lo  sgorgo  di  acre  umore;  cessando  il  quale,  sul  dorso  di  amb( 
le  mani  comparve  l’erpete  migliare,  poi  depascente  ed  ostinato  che  su 
scitava  atroci  dolori.  Con  rimedii  esterni  respinta  di  nuovo  la  impeligr 
ne  manifestossi  pericolosa  otitide:  curata  felicemente  la  quale,  ripullulo 
l’erpete  su  le  tibie,  e si  ristabilì  l’infermo.  In  altro  caso,  essendosi  re 
spinto  un  erpete  venereo  dal  perineo,  ne  seguì  dolor  puntorio  nel  to 
race,  sputi  sanguigni  c poi  purulenti,  con  emanazione  estrema,  e cor 
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tati’  i sintomi  di  tisichezza  polmonare;  che  a noi  riuscì  distruggere  con 
fuso  di  mercuriali.  Sono  frequenti  gli  ésempii  di  erpete  vagante  ai  pollilo- 
ni,  o all’utero,  » alla  vescica,  o ad  altri  visceri;  oda  questi  organi  ri- 
chiamato con  buono  evento  alla  cute:  onde  chiaramente  rilevasi,  che  Ter- 
gete può  con  egual  vigore  attaccare  le  parti  interne,  e la  esterna  super- 
ficie, eprodurre  sintomi  diversi  secondo  la  diversa  sede  che  occupa.  (27) 

§.  423.  Cagioni . La  materia  dell’erpete  primario,  come  della  por- 
rigine (§..  41^))  d’indole  benché  ignota,  si  prepara  o sgorga  e fermen- 
to nella  superficie  cutanea  e nel  reticolo  mucoso  : e la  materia  purri- 
ginosa  quando  ostinatamente  brutta  la  pelle,  quasi  come  i licheni  detur- 
pano gli  alberi,. non  differisce  molto  dalla  materia  erpetica,  se  non  per 
esser  questa  più  acre  e quasi  caustici.  Quanto  possa  la  sola  alterata 
secrezione  nei  vasellini  cutanei  alterare  gii  umori,  si  può  chiaramente 
desumere  daH’osservarsi  che  da  una  piaga  semplice  geme  inodorosa  ed 
insipida  marcia;  ma  questa  stessa  piaga  o trascurata  e sordida,  o irri- 
tata o degenerata  in  ulcere,  con  gli  elementi  di  sanissimo  sangue  pro- 
duce e separa  fetidissimo  umore,  che  corrode  le  parli  circostanti.  E per- 
ciò non  diremmo  erroneamente  , che  si  genera  senza  vizii  del  sangue 
la  materia  erpetica  od  altra  specifica  ed  acre  nella  cute,  allora  quaudo 
i vasellini  di  questa  variamente  irritati  da  cagione  particolare  prepara- 
no uu  umore  corrosivo  e caustico  che  quindi  agisce  contro  essi  mede- 
simi ; siccome  i vasi  irritati  del  meloes  vescicatoria  ( della  cantaride  ) 
spontaneamente  e senza  propria  malattia  lo  segregano  contro  altri  ani- 
mali. il  fomite  di  quella  materia  così  preparata,  senza  vizio  del  sangue, 
ora  esulcera  la  cute  da  cui  geme,  e corrode  le  parti  vicine;  ora  cresciu- 
to in  quantità,  e riassorbito  e mescolato  col  sangue,  o non  isnaturato 
da  questo,  e non  eliminato  per  le  vie  della  traspirazione  e del  l’orina  , 
costituisce  la  cagione  perenne  dell’erpete:  la  quale  se  non  si  espelle  al- 
la cute  , delle  volte  promuove  febbri  lente  ossia  etiche;  talvolta  ostru- 
zioni di  glandole  e di  visceri;  ma  traslocata  su  la  cute,  vi  suscita  una 
speciale  irritazione,  e secrezione  morbosa  , ed  analoga  impetigine  ; la 
quale  però  a noi  non  sembra  capace  di  comunicarsi  contagiosamente  ad 
altri,  fuorché  quando  l’erpete  fosse  sintomatico  come  il  venereo.  Non  si 
può  determinare  qual  sia  la  condizione  morbosa  dei  tegumenti  dell’  uo- 
mo onde  quelli,  senza  vizii  proprii  del  sangue,  preparano,  in  vece  di 
benigno  madore,  un  icore  erpetico:  ma  che  questo  non  sia  unico  o co- 
me dicesi  specifico , è dimostrato  dall’osservare  che  cagioni  differenti  so- 
gliono produrre  impetigini  consimili  su  la  cute. 

Nella  bile  ricercavano  gli  antichi  la  cagione  principale  dell’ erpe- 
te : e veramente  non  si  può  negare  che  quell’  umore  o esuberante  , 
oppure  stantio  , o comunque  depravato  rigurgitando  e riassorbito  nel 
fegato  , o pel  solo  consenso  addominale  su  la  cute  , altera  non  poco 
la  integrità  di  questa  (§§.  274*  ^73).  //erpete  attacca  forse  più  spes- 
so le  persone  iraconde  , che  altre:  nell’itterizia  ostinala  comparisco- 
no pustole  numerose  e forte  prurito  su  la  cute  ; e ciò  che  abbiamo 
già  esposto  della  risipola  cronica  ed  abituale  (§§.  288.  290)  , è tal- 
volta confermato  dall*  anatomia  patologica  degli  erpetici.  Ma  non  si 
deve  tacere  che  gli  antichi  attribuivano  alla  bile  1’  origine  degli  erpe- 
ti e di  altre  defecazioni  cutanee,  non  da  altro  argomento  indotti  che 
dal  gialliccio  colore  dell’  umor  contenuto  nelle  pustole  , e dalla  insus- 
sistente teoria  dei  quattro  umori . Riconoscendo  il  consenso  dell’ addo- 
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me  su  la  cule  , non  sì  può  negare  perciò  il  consenso  reciproco  di 
questa  su  quello  : e 1’  alterazione  scoverla  nel  fegato  dopo  la  morte 
si  dovrebbe  dichiarar  sovente  come  effetto  , piuttosto  che  come  cagio- 
ne dell’  erpete  : poiché  ancor  nella  scabbia  , che  nessuno  attribuisce 
al  fegato  , di  tempo  in  tempo  si  manifesta  l’ ostruzione  epatica  , la 
qual’  è effetto  d’ impetigine  inveterata  , o mal  curata. 

A fomentar  gli  erpeti  non  conoscesi  pertanto  cagione  più  capace 
della  diuturna  intemperanza  nei  cibi  rancidi  , corrotti  } o .conditi  di 
forti  aromi  5 e bevande  spiritose:  alla  quale  se  aggiungasi  ozii  e gra- 
vi cure  di  spìrito,  ne  provviene  nella  linfa  di  persone  auliche  e como- 
de quella  singolare  disposizione  all’erpete,  come  l’altra  alla  podagra  ; 
disposizione  quasi  propria  a questo  celo  in  preferenza  degli  altri, 

L’  elemento  dell’  erpete  nella  cute  suol  esser  identico  a quello 
delle  affezioni  reumatiche , o delle  scrofole  , o dello  scorbuto  , o del- 
la lue  venerea  , o delle  crisi  imperfette.  Intanto  sembra  assurdo  che 
possa  provvenire  l’erpete  dall’ acrimonia  venerea  degenerata;  come  i 
pruni  dal  seme  dei  meli.  E comprovato  dalla  sperienza  che  1*  erpete 
suol  trasmettersi  quasi  ereditariamente  dai  genitori  alla  prole  , per  al- 
terazione dei  fluidi  o dei  solidi  organici.  Abbiamo  più  sopra  esposto 
(§•  274)  ciò  che  può  su  la  cute  produrre  la  soppressione  dell’ escre- 
zioni naturali , o delle  abituali  : e sono  numerosi  gli  esempli  che  com- 
provano F origine  frequente  dell5  erpete  dalia  languidezza  o dalla  in- 
terruzione dei  mestrui  o dei  flussi  bianchi  nelle  donne  , del  flusso  e- 
morroidario  , o dei  sudori  soliti  ai  piedi , o di  artificiali  o cronica  pia- 
ga , e principalmente  dall’ orina  e della  traspirazione  nei  veophi. 

Ma  l’erpete  può  derivare  da  locale  stimolo  su  la  cute  .*  come  lo 
dimostra  quel  che  nasce  dalla  irritazione  prodotta  nel  collo  delle  don- 
ne da  un  semplice  monile  formato  di  capelli  umani  , o dal  collare 
dei  preti  sehben  di  semplice  lino.  Le  sole  abbondanti  lagrime  dagli 
occhi  infiammali  scorrono  corrodendo  le  guance  , e vi  producono  flit- 
tene erpetiche  Non  è da  meravigliare  perciò  che  la  cute  comunque 
stimolata  , in  umore  acre  e quasi  caustico  cambia  1’  umore  che  conti- 
nuamente ne  trapela , benché  derivi  dalla  massa  incorrotta  del  sangue. 

Finalmente  il  sudiciume  della  cute  , il  continuo  contatto  di  lane 
e di  panni  tinti  o intrisi  d’  olio  impuro  e rancido  , o di  sostanze  acri 
suol  comunicare  questa  schifosa  impetigine  a sarti  , a tessitori  , e ad 
altri  che  abitano  in  luoghi  sudici  ed  umidi.  (28) 

§.  424*  fi  pronostico  dell’  erpete  varia  secondo  la  sua  varia  na- 
tura ed  origine.  In  generale  è diffìcile  a curarsi  l’erpete  gentilizio,  il 
congenito,  quello  che  continua  dopo  la  pubertà,  e l’inveterato.  L’er- 
pate  sintomatico  di  altra  malattia  , o quasi  critico  di  essa  , con  peri- 
colo dell’  infermo  , o senza  gran  sollievo  di  lui  si  prende  a curare  , 
se  non  si  distrugge  la  radice  del  vizio  primario.  Nè  devesi  con  mezzi 
esterni  soffogare  subitamente  e senza  altre  circospczioni  l’erpete  ancor- 
ché sintomatico  , ed  ancorché  siane  dissipata  la  cagione  principale  , 
quando  la  natura  si  è abituata  a tale  ulcere  : poiché  si  veggono  prov- 
venire sovente  pericoli  maggiori  da  prepostera  guarigione  , che  dal 
medesimo  erpete  esterno.  Quando  s’ interrompono  o si  aboliscono  nelle 
donne  le  mestruazioni  5 allora  1’  erpete  suol  degenerare  in  maligno  e 
.quasi  cancheroso.  L’erpete  recente  , e derivativo  da  solo  vizio  locale 
della  cule  , non  solo  si  può  più  facilmente  e senza  pericolo  trattar  e 
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parlo , per  non  dargli  tempo  d"  infettar  gli  organi  interni,  e d’indur- 
re un’ abi Illazione  erpetica,  in  generale,  quanto  è più  violento  ed  al- 
fluente  1’  erpete  su  la  cute  , e quando  più  profondamente  la  penetra  , 
la  corrode  , la  solca  , e la  covre  di  deformi  croste,  tanfo  più  la  gua- 
rigione suol  esserne  difficile,  e tanto  più  numerosi  e gravi  pericoli  suol 
suscitare  la  retrocessione  di  esso. 

§,  425.  Nella  cura  dell’erpete  conviene  in  primo  luogo  sovvenir- 
si dei  mezzi  generali  proposti  in  altri  luoghi  (§§.  3 7 5.  4*8)  ? investi- 
gar poi  l’indole  di  questa  impetigine;  se  è primaria  o secondaria,  re- 
cente o antica;  e quale  ne  è la  origine.  Quindi  regola  principale  sa- 
rà ; correggere  con  opportuna  dieta  ed  opportune  medicine  la  cagione 
interna  dell’  erpete  : dopo  aver  ciò  eseguito  , oppure  ciò  trascurando 
se  non  vi  si  riconosce  altro  vizio  che  il  cutaneo  , ed  avuto  riguardo 
all’  abitazione  forse  contratta,  conviene  impiegare  i rimedii  esterni 
(§.  37S.>.  . . 

Qual  sia  il  metodo  curativo  che  conviene  contro  V erpete  secon- 
dario , si  può  desumere  da  quanto  sul  proposito  abbiamo  scritto  in  al- 
tri luoghi  di  quest’  Opera.  Ma  siccome  non  una  ma  diversa  suol  esser 
la  materia  erpetica  , onde  è ancora  men  chiaro  della  sol’ affezione  cu- 
tànea ogni  altro  segno  per  rilevarne  F indole  del  male  ; perciò  incon- 
triamo gravi  difficoltà  nei  dissiparne  F ignoto  fomite  ; quindi  è che 
dobbiamo  in  tal  caso  attenerci  almeno  alle  regole  generali  di  cura  : 
e perciò  riguardando  F indole  delle  cagioni  , procuriamo  di  sollecitare 
principalmente  la  escrezione  cutanea  , e la  esalazione  della  materia  ir- 
ritante con  accurata  pulitezza  della  cute  , e con  le  convenienti  condi- 
zioni del F atmosfera.  Sembra  che  gli  erpeti  sogliono  derivare  dalla  sop- 
pressa escrezione  dei  materiali  traspirabili  , ed  orinosi  : od  almeno 
la  sperienza  c’  insegna  essere  utili  in  questa  malattia  i mezzi  che  ac- 
crescono le  orine  e la  traspirazione  cutanea.  Laonde  si  suole  impiega- 
re con  fplice  effetto  contro  questa  malattia  gli  esercizi!  del  corpo,  fri- 
zioni , bagni  , le  camice  alquanto  ruvide  , fatte  di  lana  netta  ; e me- 
dicamenti che  sembrano  agire  più  di  tutto  su  la  cute  , gli  antimoniali 
in  primo  luogo  , somministrati  a dosi  rifratte,  antimonio  crudo,  etio- 
pe antimoniale  , vino  antimoniale  , solfo  aerato  di  antimonio  unito  a 
gomma  resina  di  quaiaco  , od  a mercurio  dolce  , a fiori  di  zolfo. 

Chi  qui  ha  supposto  un  acre  erpetico  speciale  ha  immaginato  di 
poter  correggerlo  o dissiparlo  con  certe  credute  specifiche  medicine  : 
e perciò  hanno  adoperato  stipiti  di  dulcamara  o solana  scandente,  cor- 
teccia intima  di  olmo  campestre  , pulsatilla  nigricante  ossia  anemone 
pratense  , iacea  ossia  viola  tricolorata  , o finanche  alcali  volatile  con- 
creto. Molti  ban  comprovato  F efficacia  della  dulcamara  data  in  decot- 
to a grandi  dosi  (N.  XLIV.)  , o in  estratto  eh’  è più  leggiero  del  de- 
cotto ; e vedesi  questa  medicina  tentare  mista  ad  altre  in  forma  pillo- 
lare  (N.  XLV.).  Ma  confessiamo  che  sovente  tutt’i  cennati  mezzi  sono 
inutili  ; nè  sono  di  maggior  efficacia  altre  medicine,  somministrate  tal- 
volta per  molti  mesi  agl’infermi,  supposte  capaci  d’ involvere  e dolci- 
ficar F acre  erpetico  , come  i decotti  di  salsapariglia  , saponaria  , ra- 
dice di  china  , o i brodi  di  vipere  , di  testuggini  , di  rane.  Abbiam 
osservato  nella  cura  dell’  erpete  poco  notabili  effetti  del  siero  di  latte 
solo  q misto  con  succo  di  alcune  piante  , come  di  fumaria  , cicoria  , 
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rmnice  acuto  o lapafo  , meni  ante  trifoliafa  o trifoglio  fibrino:  ciò  non 
ostante  , allorché  l’erpete  è fomentalo  da  ostruzione  di  visceri  , o da 
colluvie  biliosa  , o scorbutica  diatesi  , allora  bisogna  attenersi  ad  alcu- 
ni dei  succennati  medicamenti  , e ad  alil  i che  siano  capaci  di  distrug- 
gere queste  cagioni*  Alcuni  si  sono  liberati  da  erpete  ostinalo  con  1 uso 
ai  acido  di  sale  marino. 

Qualora  1’  erpete  è pertinace  , dopo  aver  adoperato  secondo  l’ in- 
dole della  cagione  del  male  , oppure  ommessi  , i suddescritti  ed  altri 
rimedii  , bisogna  ricorrere  ai  mezzi  esterni.  Nell’erpete  diuturno  e re- 
so abituale  , prima  di  sanarsi  , giova  aprire  un  fonticolo , e non  seri- 
ca ragione  vicino  possibilmente  a questa  eruzione.  Se  fi  erpete  è inten- 
samente infiammato,  e produce  intollerabile  tensione  e dolore , o quan- 
do è formato  da  dense  croste;  bisogna  covrirlo  con  sostanze  emollien- 
ti ed  anodine  , con  cataplasmi  di  latte  e pane , con  olio  , o butirro 
fresco  ; esporlo  al  vapore  di  acqua  tiepida  , fomentarlo  con  decotto 
di  malva  ec.  Se  vi  è violenta  febbre,  ciò  che  è raro  per  altro,  giova 
il  salasso  , o qualche  rimedio  anodino  oppiato.  Calmata  alquanto  la 
irritazione  ; bisogna  impiegar  mezzi  che  sopprimono  o subito  cambia- 
no la  secrezione  morbosa.  A molli  suol  giovare  in  questi  casi  1’  estrat- 
to liquido  di  saturno  mescolalo  con  acqua  , o un  cataplasma  fatto  con 
pane  e con  questa  soluzione  acquosa  di  estratto  di  saturno;  oppure  l’un- 
guento saturnino  : e i danni  che  si  attribuiscono  ai  pieparali  di  piom- 
bo , non  di  rado  dovrebbero  attribuirsi  piuttosto  alia  guarigione  prepc- 
stera  dell’  erpete.  Ma  in  alcuni  casi  abbiam  veduto  accrescersi  la  ten- 
sione e il  dolore  sotto  questo  metodo.  Lo  stesso  possiamo  asserire  su 
1’  uso  esterno  del  mercurio  sublimato  sciolto  in  acqua  ; il  quale  talvol- 
ta riesce  molto  utile  , talora  molto  irritante.  Sovente  Y erpete  si  è dis- 
sipato con  unguento  mercuriale  bianco  (N.  XLVI.),  o citrino  (N.  XX)  , 
or  con  unguento  di  zinco  (N.  XLVII)  , applicatovi  due  volte  al  gior- 
no in  quantità  di  un  pisello.  Ma  più  vantaggioso  dei  succennati  rime- 
dii abbiamo  sperimentato  il  succo  di  nicoziana  tabacco  applicato  in 
forma  di  empiastro  (N.  XLVJII.) , e molto  più  l’aceto  distillato  forte. 
Si  loda  come  giovevole  su  gli  ulceri  erpetici  anche  il  decotto  della  cor- 
teccia verde  ma  prima  seccata  di  noci  (N.  XLIV.)  Alle  volte  Y erpe- 
te resistente  ad  altri  rimedii , ha  ceduto  eradicativamente  ad  empiastro 
vescicatorio  fatto  con  cantaridi  , sovrappostovi  : e gli  antichi  non  altri- 
menti trattavano  questo  genere  di  ostinata  impetigine , che  inducendo- 
vi con  fuoco  la  suppurazione  e finalmente  la  cicatrice.  Non  di  rado 
abbiam  veduto  che  i bagni  di  mare  han  dissipato  gli  erpeti  : nò  mi- 
nori effetti  si  può  sperare  dalle  stufe  solfuree.  Ma  con  qualunque  rime- 
dio esterno  procuriamo  distruggere  fi  erpete,  dobbiamo  aver  molta  cu- 
ra benanche  della  secrezione  cutanea  e della  renale  ; ed  in  molti,  quan- 
do grave  debolezza  non  l’ impedisca,  giova  promuovere  leggiere  e ri- 
petute evacuazioni  ventrali.  (29) 
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§.  Ì26.  No,  definiamo , affine  per  forma  all’ erpete  semplice,  P idroa: 
vizio  cutaneo  , consistente  in  tante  flittene  ordinariamente  uguali  talo- 
ra maggiori  a granelli  di  miglio,  confluenti,  pochissimo  coerenti,  che 
per  leggiere  cagioni  subitamente  spuntano  con  prurìto  ; fugaci  , o do- 
po breve  dimora  si  risolvono  in  picc  le  squame  o forfore. 

§.  4^7-  Alcune  di  queste  (§.  426)  presentano  piccola  idatide  pel- 
lucida e sferica;  la  quale,  o è diafana  e conserva  il  color  bianco  del- 
la cute;  o è di  figura  piuttosto  conica  ; circondata  nella  sua  base  da 
leggiera  flogosi,  con  1’  apice  turgido  di  gialliccio  alquanto  torbido  li- 
quore ; e per  ragione  della  sua  provvenienza  questa  impetigine  dicesi 
idroa  sudatoria.  Altre  flittene  nelle  febbri  acute  , come  in  quella  che 
accompagna  la  peripneurnonia  , ( §.  19.3  ) , od  anche  nelle  intermit- 
tenti , alle  volle  copiosamente  spuntano  sul  petto  , sopra  i labbri  , o 
sopra  altre  parti  ; ora  con  evidente  sollievo  , ora  senza  ; con  prurito 
ed  ardore  ; e spontaneamente  crepandosi  , a guisa  degli  erpeti  , e di- 
seccandosi in  croste,  in  breve  tempo  si  risolvono  in  piccole  squame: 
e questa  impetigine  perciò  dicesi  idroa  febbrile . Talvolta  si  son  vedu- 
te spuntare  intorno  alla  bocca  le  flittene,  in  conseguenza  del  solo  ter- 
rore: e ne  occorrono  sovente  consìmili  senza  cagione  manifesta  su  don- 
zelle isteriche  , e clorotiche,  e su  ipocondriaci.  A questa  si  riferisco- 
no finalmente  le  flittene  migliari  che  senza  estuazione  febbrile  per  me- 
si sviluppano  su  la  tenera  cute  di  donne  delicate  ( §.  822  ) ; e quel- 
le che  sogliono  provvenire  da  lesione  di  tendini , da  frattura  di  ossi, 
da  ferite  ( (jj.  324  ) ; e le  quali  tutte  ci  presentano  un  fenomeno  di 
affezioni  nervose  : onde  le  denominiamo  idroa  nervoso.  Vi  è altra  più 
rara  specie  di  flittene  ; le  quali  or  bianchicce  , ora  livide  , ora  nera- 
stre , infiammate  intorno  alle  basi,  e che  consistono  in  vescichette  egua- 
li a lenticchie  0 a fave,  spuntano  su  la  cute  talora  in  tempo  di  notte , 
producendo  dolori  acerbi  che  si  diminuiscono  verso  Falba,  denomina- 
te dagli  antichi  epinittide  ( hydroa  epivyetis ).  Forse  anche  il  penfi- 
;g°  ( §§,  307.  359)  non  febbrile  può  rapportarsi  a questo  genere  di 
malattie. 

§.  4‘2§*  Decorso.  L’ idroa  sudatoria  costituisce  un’affezione  cuta- 
nea di  poco  momento  , frequente  in  està,  e nelle  contrade  più  calde: 
è più  frequente  in  climi  caldi  ed  umidi  ; e gli  abitanti  di  climi  fred- 
di , non  assuefatti  ai  caldi  ed  umidi  , per  molti  anni  in  ogni  està  so- 
no investiti  più  che  gli  altri  da  questa  pruriginosa  affezione  cutanea. 
I fanciulli  più  degli  adulti,  e fra  questi  più  coloro  che  hanno  più  de- 
licata la  cute  , van  soggetti  a simili  flittene  : le  quali  spuntano  nella 
faccia  non  meno  , che  nelle  mani  , ed  in  tutta  la  supercie  , con  la 
descritta  forma  ( §.  427  ) : ora  bianche  , or  rosse,  con  gran  prurito, 
che  cresce  principalmente  la  notte  ; ed  aumentano  di  numero  dopo  qua- 
lunque esercizio  di  corpo  , o dopo  essersi  bevuta  acqua  fredda*,  e ta- 
li flittene  sogliono  anche  ricoprir  dopo  il  bagno  la  cute  di  coloro , che 
nella  calorosa  stagione  cercano  sollievo  e piacere  nel  bagno  freddo.  Ma 
siccome  queste  flittene  spuntano  faeilissimamcnte  alla  superficie  della 
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pelle,  cosi  promissi  marciente  ne  scompariscono  'a  moderato  calore  del- 
F atmosfera  : e benché  queste  non  soglion  osservarsi  dannose  ; pur  non 
mancano  esempii  di  coloro  che  non  tollerando  questo  cutaneo  prurito  , 
sopprimendo  perciò  salutari  sudori,  o immergendosi  in  acqua  fresca  di 
fiumi  , ec.,  sono  incorsi  in  febbri,  diarree  , ed  altri  molti  incomodi. 
Fochi  giorni  dopo  le  flittene  inaridiscono  e desquamano  ; ma  durante 
la  state  continuano  a soccrescer  nuove  flittene,  e distolgono  in  letto  il 
sonno  a tal’  infermi. 

L’  idroa  febbrile  o segue  come  sintomatico  il  decorso  intero  della 
malattia  primaria  ; ovvero  ne  termina  il  processo  come  crise  salutare. 

Lo  stesso  può  dirsi  deli’ idroa  nervoso , che  suol  essere  sintomo  di 
altra  malattia. 

L’  idroa  epinittide  se  pur  sotto  questo  nome  gli  antichi  non  ab- 
biano descritto  , come  ne  sospettiamo  , la  zona  ( §*.  287  ),  o il  penfi- 
go  ( §.  ) , è malattia  rarissima  , da  noi  non  ancor  veduta  , e da 

confondersi  forse  col  termmto  ( terminthos  ) dei  Greci  : senz’  alcun 
rapporto  di  sessi,  di  età,  di  forze;  precedente  talora  torpore,  lassez- 
za , ansietà  , pallore,  anoressia,  talvolta  senza  di  queste,  sviluppa  su 
delicata  cute  in  forma  di  flittene  trasparenti  e biancastre  , o livide  o 
nericce  , or  distinte  e separate  , ora  innumerevoli  e confuse  , ora  oc- 
cupanti molta  estensione  della  cute,  grandi  come  lenticchie  , o fave, 
rare  volte  maggiori  , in  tempo  di  notte  piuttosto  , ed  ordinariamente 
con  febbre  ; o se  compariscono  di  giorno  , tormentano  però  1’  infermo 
assai  più  di  notte  , ed  al  di  là  benanche  della  estensione  dell’  ulcere. 
Ciascuna  delle  flittene  è circondata  da  urente  arrossimento  1 e quan- 
do alcuna  di  queste  screpola  , ne  gocciola  un  umore  per  lo  più  tra- 
sparente , che  dal  fondo  della  coverta  ulceretta  ricevea  il  color  livido 
o nericcio»  L’  epidemie  sgombra  dell’  umor  contenuto  , si  aggrinza  5 e 
pochi  giorni  dopo  s’ inaridisce  col  fondo  degli  ulceri  , e si  distacca  in 
isquame  dalla  cute  , in  cui  restano  tracce  di  corrosione.  (3o.) 

§.  4a29"  Cagioni » Le  flittene  dell’ idroa  sviluppano  per  vizio,  non 
del  sangue  , ma  del  sudore  in  contrade  e stagioni  fervide  più  copioso 
fetido  ed  irritante  represso  da  leggiere  cagioni  , su  la  cute  molto  sen- 
sibile» Tale  a dire  , per  essersi  incautamente  esposto  a freddo  chiusi  i 
pori  cutanei  , F umore  traspirabile  respinto  da  questi  , trasuda  lateral- 
mente fra  il  reticolo  mucoso  e 1’  epidemie  , distacca  questa  da  quel- 
lo , e rinchiuso  in  vescichette  migliari  vi  produce  tensione  ed  irritazio- 
ne ; per  secrezione  morbosa  o per  intima  e propria  natura  fornito  di 
specifica  acre  zza  , a guisa  della  sostanza  acre  delle  cantaridi  applicate- 
vi irrita  i nervicciuoìi  della  sottoposta  cute,  e la  esulcera  ; o riassorbi- 
to con  irruenza  ed  in  abbondanza  del  sangue  , va  a stimolare  il  ca- 
nate intestinale  , od  altre  parti  , e suscita  colere  , o diarree  , febbri  , 
o asmi  catarri  , o reumi.  In  nessun  altro  luogo  sono  più  frequenti  le 
malattie  provvedenti  da  soppressa  traspirazione,  quanto  colà  dove  il  fer- 
vore e 1’  umido  continuo  dell’  atmosfera  su  la  rilassata  e più  sensibile 
cute  incessantemente  richiama  afflusso  di  umori  ; e dove  la  maggiore 
incostanza  del  clima  trasmette  frequentemente  e con  irruenza  agli  or- 
gani interni  1’  alterato  c sospetto  lavoro  della  macerata  cute.  Non  pa- 
re diversa  la  origine  delle  flittene  per  terrore  o per  altre  qualunque 
affezioni  nervose  ; le  quali  producendo  brusca  co rrugazione  nei  vasel- 
lai della  cute,  ed  accrescendo  la  sensibilità  in  questa,  ne  alterano  le 


secrezioni  ( §§.  276.  3fig).  Abbiam  opinione  che  le  cagioni  dell’ idroa 
febbrile,  e dell'  epinittide  sono  analoghe  a quelle  d’onde  provviene  or 
la  migliare  ( §.  324-)  , or  la  risipola  ( §.  288.)  , ora  il  penligo  ( §. 
36o.).  Ignoriamo  ha  ragione  onde  nell’ epinitlide  si  suscitano  di  notte 
sì  gravi  dolori  ; come  ignoriamo  perchè  crescono  ancor  di  notte  i do- 
lori osteocopi  sifil idici . (3r) 

§.  43o.  Pronostico . Le  flittene  dell’  idroa  non  sono  pericolose  che 
in  ragione  della  retrocessione  repentina.  ( §.  4^8  ).  Coloro  che  da 
molti  anni  sono  abituati  ali5  azione  dì  clima  fervido  su  la  cute,  ne  sof- 
frono meno,  che  gli  avviniticci.  Si  deve  giudicare  delle  flittene  feb- 
brili o nervose  come  delle  malattie,  delle  quali  costituiscono  un  sinto- 
mo, o crise.  Non  abbiamo  osservazioni  proprie,  onde  poter  indicare 
la  natura  non  meno  che  il  pronostico  dell’  empinittide. 

§.  43 1.  Nella  cura  dell’ idroa  sudatoria  conviene  astenersi  da  co- 
se nocive:  e chi  non  può  evitare  le  cagioni  di  quest’  affezione  piutto- 
sto molesta  che  morbosa,  perchè  non  giunga  a soffrirla  tale,  tolleri  i 
sudori  senza  esporsi  a subitaneo  raffreddamento  del  corpo,  nè  a bagni 
freddi  , nè  ad  aleuna  di  quelle  cagioni  che  possono  corrugare  i pori 
cutanei.  Quando  si  soffre  in  questa  malattia  maggior  prurito  , conven- 
gono il  riposo  del  corpo,  e9i  metodo  detto  anti-flogistico.  Se  a subita- 
nea retrocessione  delle  flittene  succedono  sintomi  d’interna  irritazione; 
allora  nelle  persone  robuste  sono  indicati  talora  fin  il  salasso  , ma  or- 
dinariamente bagni  tiepidi  che  rilassano  la  cute  , ed  infuso  di  sambu- 
co con  essimele. 

Nell’  id  roa  febbrile,  e nel  nervoso,  bisogna  propinare  rimedii  con- 
tro la  malattia  primaria  , da  cui  dipendono.  Se  si  crede  che  essi  co- 
stituiscono la  crise  di  questa,  devesi  astenere  da  mezzi  esterni;  impie-3 
gando  fomenti  itiolliti vi  nel  solo  caso  di  urgenti  dolori. 

Noi  non  avendo  sperienza  dell’  epinittide  , non  sappiamo  propor- 
ne la  cura.  Nel  caso  di  forti  dolori  prodotti  dalle  flittene,  noi  crederem- 
mo poter  trattarli  con  cataplasmi  anodini,  con  moderato  uso  esterno  ed 
interno  di  oppio  nella  notte  , e con  impiegare  quei  rimedii  che  dimi- 
nuiscono 1’  esaltata  irritabilità  della  cute.  (3a) 

GENERE  IV. 

Scabbia . 


§.  432.  O cjbies  da  Latini  fu  denominata  quasi  ogni  malattia 
cutanea  , la  quale  inducendo  prurito  insoffribile  , provoca  irresistibil- 
mente gl’  infetti  a grattarsi  (scabere).  I Greci  aveano  dato  alla  prora, 
e quindi  finanche  alla  lebbra  , una  denominazione  non  rnen  vaga  ai 
quella.  Per  non  dare  un  nome,  derivativo  dalla  smania  di  grattare  la 
qual’  è comune  per  tante  e varie  impetigini  , a quella  di  cui  qui  scri- 
viamo ; nel  designar  questa  impetigine  preferiamo  al  nome  di  scabies 
quello  di  spora  (Gl’  italiani  non  hanno  tradotto  che  il  nome  di  scab - 
< via  ; e perciò  questo  devesi  qui  ritenere. 

§.  433.  La  scabbia  sì  definisce  una  specie  d’  impetigine  ; la  qua- 
le prodotta  da  fomite  proprio  e contagioso  , o piuttosto  da  acari  infe- 
sti alla  cute  umana  , contratta  per  precedente  contatto  , e quindi  po- 
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eo  a poco  e da  una  parte  ad  altre  propagata  , consiste  in  pustolette 
migliaci  , quali  più  quali  men  grandi  , isolate  e distinte  , durette  & 
rossicce  nella  base  , pellucide  e biancognole  negli  apici  ; che  pullula- 
no , rispettando  quasi  la  faccia  , su  qualunque  parte  del  corpo  , e 
principalmente  fra  i diti  delle  mani  , e sii  i carpi  ; elevate  su  la  cu- 
te ; che  dopo  il  moto  e nell*  accaloramelo  del  corpo } e specialmente 
nella  notte  provocano  intensissimo  prurito;  e crepolante  la  cuticola  de- 
generano in  piccole  croste  ulcere  e finalmente  in  minute  squame. 

§.  434*  Molte  impetigini  ( §.  4^9-  ) per  la  forma  esterna  sono 
analoghe  alla  scabbia  , con  la  quale  si  può  facilmente  confonderle  : 
ma  la  specie  e la  origine  di  questa  malattia  è unica  : e la  divisione 
di  scabbia  secca  f e di  umida  stabilitane  su  1’  apparenza  or  arida  or 
puriforme  e benché  la  secca  prurisca  più  della  umida,  è inutile  per  la 
scienza,  dividendo  una  cosa  identica  di  natura,  nè  diversa  che  di  forme. 
La  scabbia  in  molti  casi  complicasi  con  altre  affezioni;  ed  osservasi  ch’è 
esasperata,  alterata  dall’affezione  scrofolosa,  scorbutica,  e dagli  effetti  della 
materia  sifilidica,  reumatica,  0 della  costituzion  epidemica,  della  pletora 
cutanea  , e di  altre  morbose  condizioni  : ma  se  mancano  gli  acari  , 
quelle  cagioni  non  producono  la  scabbia  , ma  altra  malattia  simile  in 
apparenza  a questa.  La  scabbia  che  si  narra  essere  in  diversi  casi  cri- 
tica , o non  è stata  questa  impetigine,  oppur  è provenuta  clandestina- 
mente dal  contatto  di  uomo  infettone  , o di  cosa  da  lui  maneggiata  ; 
o finalmente  ha  giovato  all’mfermo  come  alcun’ altra  non  specifica  ul- 
cerazione cutanea.  Non  di  rado  nei  corso  di  febbri  , la  scabbia  come 
le  altre  impetigini  scomparisce  dalla  cute  : o perchè  /’  insetto  seabbi- 
fero  non  riceve  incremento  e forza  nello  strato  cutaneo  aneli’  esso  in- 
fermo , e ne  abbandona  la  superficie,  come  i pidocchi  abbandonano  il 
capo  di  uomo  moribondo  / o perchè  lo  stimolo  prodotto  dall’  insetto 
appiattato  sotto  1’  epidemie  non  si  risente  per  la  malattia  generale  del- 
l’ organismo  come  si  risente  nello  stato  sano  della  ente.  Ma  sembra 
che  quest’  insetti  restano  talora  intorpiditi  per  molto  tempo  sul  corpo 
infermo,  come  su  altri  corpi  inanimati, senza  trarre  alimento  dagli  umo- 
ri animali  : dai  quali  ne  ritraggono  moltissimo,  ristabilita  la  sanità  del- 
1’  infermo  , e ripristinata  esulcerazione  cutanea  , quasi  crise  della  sof- 
ferta malattia.  Vi  sono  osservazioni  che  provano  la  scabbia  epidemica 
(ma  non  senza  fondalo  sospetto  di  essere  stata  questa  confusa  con  al- 
tra impetigine)  : però  siccome  i vermi  intestinali  ed  i varii  insetti  cam- 
pestri sogliono  moltiplicarsi  in  alcune  costituzioni  atmosferiche  piu  che 
in  altre  ; cosi  pure  Y acarus  exulcerans  suole  avere  le  stesse  fasi-  La 
scabbia  sembra  predominar  epidemicamente  in  certe  atmosferiche  costi- 
tuzioni ; non  altrimenti  che  per  dover  le  famiglie  dei  poveri  convivere 
ristrette  in  angusti  tugurii  per  lungo  tempo  durante  freddo  0 piogge,, 
più  facilmente  contraggono  dagl’  infetti  il  fomite  scabbioso.  Endemica 
devesi  dire  la  scabbia  che  predomina  nelle  città  popolatissime  , nelle 
prigioni  , negli  ospedali,  negli  orfanotrofii  , nei  monasterii  , negli  ac- 
campamenti, sempre  infetti  da  tali  acari  che  continuamente  vi  si  ripro- 
ducono. Però  suol  esser  diversa  1’  indole  della  impetigine  3 che  si  di- 
chiara per  scabbia  endemica.  (33) 

433.  Sintomi.  Su  le  parti  prima  infette  compariscono  i primi 
rudim  enti  delle  pustole  (§.  4^3)  , e poco  a poco  si  propagano  su  le 
altre  parti  , e crescono  di  grandezza.  Il  sintomo  principale  della  scab» 
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bia  è lì  prurito  che  cresce  nella  notte  . nel  calore  , sotto  1’  uso  di  ci- 
bi irritanti  : d’  onde  , nel  calore  , sotto  I’  uso  di  cibi  irritanti  : d’  on- 
de , secondo  la  varia  sensibilità  della  cute  alletta  , e la  costituzione  sa- 
na o morbosa  dell’  uomo  infetto  , dipendono  la  l’orma  diversa  delie 
pustole  scabbiose  , la  maggiore  o minore  intensità  ed  estensione  della- 
ulcerazione,  e la  inquietezza  smaniosa  nella  notte;  l’ anoressia  , la  pal- 
lidezza , lo  smagrimento  , talvolta  la  febbrelta  , e quindi  la  difficoltà 
della  cura.  Sotto  il  raffreddamento  e sotto  lo  spasmo  qualunque  della 
cute,  la  scabbia,  quando  non  è abbondante,  sembra  occultarsi.  Talvol- 
ta si  riuniscono  e si  rendono  confluenti  molte  fra  ìor  vicine  pustole;  e 
producono  ampie  esulcerazioni  su  la  cule,  o la  corrodono  quas’inlera- 
mente,  e di  schifose  croste  lo  covrono.  Quest’affezione  dell’intera  super- 
ficie impedisce  non  poco  la  traspirazione;  e sebbene  assai  più  molesto 
sentesi  il  prurito  dove  sono  le  nuove  e minute  pustole,  che  dove  sono 
quell’estese  ulcerazioni;  pure  l’icore  stagnante  in  queste  e sotto  le  cro- 
ste pregno  di  acari,  che  là  solo  annidano,  irrita  la  sottoposta  cute  come 
ogni  altra  sanie  : una  parte  di  esso  assorbita  sbocca  e si  mescola  nel 
sangue;  e va  finalmente  ad  ordire  guasti  nei  visceri  e nelle  glandolo, 
se  questi  organi  in  istalo  sano  non  riescono  a separarlo  opportunamen- 
te ed  espellerlo.  In  altri  individui  spuntano  su  quasi  lutto  il  corpo  pic- 
coli rossicci  e pruriginosi  furoncoii:  i quali  empiuti  poi  di  materia  pu- 
rulenta, circondati  nella  base  da  un  quasi  circolo  infiammato,  e spon- 
taneamente aperti  , si  convertono  in  larghe  e dense  croste.  Intanto  la 
scabbia  per  molto  tempo  non  costituisce  che  una  malattia  od  affezio- 
ne, così  della,  locale  della  sola  cute : e qualunque  siano  gì’  indizii  di 
corrosione  che  appariscono  su  la  cute  medesima,  questa  però  non  tan- 
to presto  comunica  alterazione  alcuna  alle  parti  interne.  La  scabbia  in- 
cipiente in  molli  procede  assai  lenta;  e talvolta  sembra  limitarsi  per 
mesi  negli  estremi.  In  altri  questa  impetigine  rapidamente  propagasi,  e 
le  pustole  degenerano  in  ulceri:  questi  fomentati  per  lungo  tempo,  an- 
che dopo  esser  distrutta  la  cagione  scabbiosa,  difficilmente  si  curano  coti 
quei  rimedii  coi  quali  sicura  questa.  Nello  stesso  contatto  non  lutti  gli 
individui  contraggono  con  egual  faedezza  la  scabbia:  come  i pidocchi 
non  allignano  egualmente  fra  la  chioma  di  tutti  gl’individui:  e per  ra- 
gioni egualmente  arcana,  gli  stessi  contagii  non  operano  sempre  su  tut- 
ti gl’  individui  espostivi.  Coloro  che  maneggiano  le  farine  , coloro  che 
trattano  i cavalli  e frequentano  le  stalle,  coloro  che  distillano  i liquo- 
ri spiritosi,  pare  che  vanno  men  soggetti  alla  scabbia:  i giovani,  eco- 
loro  che  hanno  la  cute  delicata,  più  degli  altri  vanno  soggetti  a questa 
malattia:  la  quale  suol  infettare  più  volle  lo  stesso  individuo.  (34) 

§•  4^6-  I)a  quanto  si  è qui  scritto  (§.  433)  si  conosce  chiaramen- 
te la  cagione  della  scabbia.  Quella  al  volgo  nota  avanti  che  lo  fosse 
ai  medici  stessi,  deriva  dalla  numerosissima  famiglia  degli  acari.  linea- 
rli s humanus  aut  exulcerans , diverso  dagli  acari  delle  farine  , e del 
formaggio,  è appiattato  non  nelle  vescichette  mature  e colme  di  mar- 
cia, ma  in  quelle  appena  spuntate  su  la  cute,  ed  appena  colme  di  lim- 
pido siero  ; e nascosto  sotto  F epidemie,  scorre  nelle  parti  vicine  sotto 
di  quella,  come  sotto  piccole  mine  che  mostrano  forma  di  macchie  o 
strìe  rosse  filiformi.  Questo  insello  , ignoto  fuor  dei  confini  del  corpo 
umano  , e che  non  trovasi  in  altre  vescichette  se  non  in  quelle  della 
scabbia  , non  vi  schiude  fortuitamente,  nò  ha  una  origine  consimile  a 
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quella  che  hanno  le  larve  delle  mosche  in  ulceri  cronici  e trascurati; 
ma  quell’  insetto  dal  ramni  ala  lo  scabbioso  immediatamente  o per  mezzo 
di  cose  trattale  da  costui  trasmigra  su  la  cute  d’individui  sani;  e deve- 
si  credere  che  l’acaro  non  vi  trova  ma  vi  forma  da  se  le  puslolelte  in 
cui  annida.  Sotto  al  calor  esterno  o interno  s’inuasprisce  il  prurito;  sot- 
to al  freddo  si  calma,  intorpidendosi  l’agitazione  dell’insetto;  e fin  sotto 
la  febbre  sogliono  diseccarsi  le  pustole.  Le  persone  succide  difficilmen- 
te evitano  di  esser  la  lor  cute  invasa  da  questa  vivente  cagione  della 
scabbia:  facilmente  l’evitano  quelle  che  hanno  molta  premura  della  po- 
litezza: ciò  che  non  potrebbero  evitare  col  contagio . Questa  teorica  su 
gli  acari  scabbiferi  è vieppiù  comprovata  dall’  istoria  della  ftiriasi.  In 
questa,  ritrovandosi  sotto  l’epiderme  il  pidocchio  o la  piattola  (pedicu- 
lus kumanus  velpubis ),  non  vi  si  sospetterà  contagio  (Tual  cagione  del 
prurito,  delle  pustole,  e degli  ulceri;  non  sembra  esservi  miglior  ragio- 
ne di  dubitare  della  presenza  e di  eguale  attività  dell’acaro  nella  scab- 
bia. che  va  a nidular  nella  cute  fin  dal  principio  di  questa,  e che  pre- 
cede finanche  lo  spuntar  della  medesima.  Con  egual  prontezza  si  di- 
struggono l’uuo  e l’altro  pidocchio,  non  meno  che  l’acaro,  con  l’azio- 
ne immediata  e continuata  dei  rimedii  esterni  , non  profondandosi  in 
parti  interne:  e la  scabbia  quanto  più  presto  tanto  più  facilmente  si  cu- 
ra. Felici  mortali  se  possedessero  tanti  e tali  e sicuri  antidoti  contro 
questo  solo  contagio!  Provvengono  bensì  molti  mali  dalla  cosi  detta  re- 
tropulsa  scabbia:  ma  oltre  di  esser  ben  noto  che  sovente  i medici  con- 
fondono 1’  effetto  con  la  cagione  della  malattia;  non  è necessario  sup- 
porre un  coulagio  specifico  per  intendere  e spiegare  ‘gli  sconcerti  che 
soglion  derivare  da  intempestiva  o sregolata  soppressione  d’una  scabbia 
cronica  o complicata:  poiché  non  è sempre  sicuro  di  sollecitar  la  gua- 
rigione di  saniose  piaghe  diuturne  prodotte  sul  capo  da  pidocchi,  nòdi 
semplice  fonti  colo  abituale  anche  in  persona  altronde  sana.  Abbiamo 
connato  più  sopra  (§.  434)  ^erronea  opinione  sulla  scabbia  detta  cri- 
tica. La  scabbia  che  credesi  più  comune  ai  sarti  e ad  altri  operai , e 
la  quale  si  attribuisce  al  contatto  di  lana  infetta,  o costituisce  altra  im- 
petigine sintomatica  (§.  4Ì°)>  o proviene,  non  dalla  lana,  ma  da  già 
infette  vesti  lacerate  che  quelli  cuciono,  o risarciscono.  (35) 

§.  43y.  Pronostico.  La  scabbia  non  complicata  con  altre  affezio- 
ni, non  trascurata  lungo  tempo,  nò  in  tali  condizioni  incautamente  sop- 
pressa, non  è pericolosa.  La  difficoltà  di  curar  la  scabbia  su  i poveri, 
negli  ospedali,  negli  accampamenti  ec.  suol  dipendere  dalla  mancan- 
za di  necessaria  pulitezza,  e dal  continuo  consorzio  con  gl’infetti.  Son 
rarissimi  gli  esempi  di  spontanea  totale  scomparsa  della  scabbia;  ed  an- 
che ammettendo  tali  rarissimi  casi,  e la  spontanea  abolizione  del  con- 
tagio, non  conosciamo  la  ragione  di  negare  che  gli  acari  talvolta  pos- 
sono scomparire  per  cagioni  ignote,  e che  possa  nella  cute  avvenire  un 
alterazione  che  impedisce  la  prolificazione  e l’attività  di  quelli.  La  scab- 
bia inveterata  è talora  seguita  da  ascessi,  oda  iufarcimento  di  gl  a n do- 
le e di  visceri;  quali  affezioni  crediamo  non  da  cagione  specifica  della 
malattia  derivare,  quanto  piuttosto  da  icore  per  lungo  tempo  o in  gran 
quantità  assorbito;  o da  qualche  vizio  di  altra  natura  preesistente  nel 
corpo,  e suscitato  dallo  stimolo  scabbioso.  Alle  volte  la  scabbia  ha  dis- 
sipalo altre  affezioni  morbose,  richiamando  le  quali  su  la  cute  col  suo 
stimolo  , ne  ha  liberato  i visceri:  ed  altre  volte  la  medesima  scabbia 
sopra  grugnendo,  esaspera  moltissimo  altre  malattie  preesistenti. 


438.  La  cura  di  questa  maialila  dipende  in  primo  luogo  dalla 
giusta  diagnosi  di  essa.  S’tè  recente  la  scabbia  (suppongasi  derivar  da 
contagio  specifico,  o dagli  acari);  conviene  impiegar  subito  e senza  per- 
dita di  tempo  i rimedii  esterni,  essendo  qui  inutili  gl’interni.  Se  1’  uo- 
mo sorpreso  da  questa  impetigine  è debole  o infermo  di  altra  malattia: 
allora  bisogna  considerare  se  la  malattia  preesistente  sia  stata  alleggeri- 
ta in  seguito  dello  stimolo  e della  piaga  artificiale  su  la  lente  prodotta 
e propagata  dalla  scabbia;  ed  allora,  prima  d’intraprender  la  cura  di 
questa,  bisogna  promuovere  nella  cute  una  piaga  artificiale,  che  ne  sup- 
plisca l’influenza.  Se  la  cute  è rimasta  maltrattata  dalla  scabbia  invete- 
rata, e se  l’infermo  par  esser  abituato  a questa  sebben  morbosa  escre- 
zione; allora  dev’  esser  più  lenta  e prudente  la  cura  di  essa  malattia; 
ed  in  questo  caso  convien  pure  in  una  piaga  artificiale  richiamar  su  la 
cute  le  affezioni  minacciate  alle  parti  interne.  Se  la  scabbia  è compli- 
cata con  altra  impetigine  , forse  dipendente  da  alterazione  interna;  al- 
lora bisogna  con  rimedii  interni  attaccar  questa;  e differir  la  guarigio- 
ne della  scabbia  con  esterne  medicine.  Quanto  si  propinano  i medica- 
menti contro  la  scabbia  semplice  , non  conviene  altro  metodo  dietetico 
se  non  quello  che  convieue  all’  uomo  sano  : e non  devesi  impiegare 
mezzi  così  detti  preparatorii  alla  cura  nè  contrarii  alla  retrocessione  del- 
la scabbia;  ma  solo  praticar  bagni,  e deporre  le  vesti  ed  altre  cose  già 
infette. 

Moltissimi  rimedii  si  vantano  contro  la  scabbia:  ma  oltre  alla  som- 
ma pulitezza,  bastano  per  la  cura  della  scabbia  semplice  pochissimi  ri- 
medii; ai  quali  il  solfo  ed  il  mercurio  debbono  esser  preferiti.  Perciò 
in  primo  luogo  bisogna  con  bagni  di  acqua  semplice  o leggermente  sa- 
ponata depurare  la  superficie  di  tutto  il  corpo  dall’icore  c dalie  croste 
sudice,  o accuratamente  lavarla  almeno  con  spugna,  ed  applicarvi  dei 
fomenti  sino  a che  quelle  ne  cadono.  Prima  di  aver  adoprato  per  al- 
cuni giorni  le  medicine  indicate,  non  giova  lar  cambiare  i lenzuoli  e 
le  vesti  ai  poveri,  che  ne  scarseggiano:  ciò  che  però  devesi  fare  dopo 
tre  o quattro  frizioni.  Conviene  perciò  evitare  ogni  commerzio  con 
scabbiosi,  ed  ogni  uso  delle  cose  da  questi  maneggiale  o comunque  toc- 
cate. Quando  vi  è molta  pletora  cutanea  , ardore  e quindi  insoffribile 
prurito,  suole  utilmente  premettersi  qualche  scarificazione. 

Con  eguale  buon  effetto  si  adopera  anche  il  solfo  in  forma  di  va- 
pore, o di  bagno , o di  unguento.  Ma  1’  unguento  pel  fetore  e per  le 
macchie  che  lascia  su  le  biancherie  apporta  molesti  inconvenienti.  Il 
vapore  di  solfo  applicato  con  le  dovute  cautele  più  volte  al  giorno  sul 
principio  della  scabbia  ed  appena  dopo  comparse  le  minute  pustole  su 
qualche  parte  della  cute,  impedisce  gli  ulteriori  progressi  di  questo  ma- 
le. I vestimenti  ed  i lenzuoli  dei  poveri  restano  depurali  con  fargl’im- 
pregnare  di  quel  vapore  in  aria  aperta,  e quindi  esporli  in  un  forno 
alquanto  riscaldato.  Dove  mancano  terme  solfuree  si  può  supplirvi  usan- 
do in  bagno  circa  due  once  di  fegato  di  solfo  (solfuro  di  potassa)  , o 
una  libbra  di  calce  ed  una  di  solfo  decotti  in  setto  o otto  misure  di 
acqua  pura.  Si  prepara  un  unguento  di  un  oncia  di  polvere  di  fiori 
dì  solfo  con  quantità  sufficiente  di  sugna  fresca,  o con  torlo  se  la  ma- 
teria grassa  nuoce  alla  cute:  alcuni  a questo  unguento  aggiungono  una 
o due  dramme  di  sale  ammoniaco  , o di  polvere  di  elleboro  bianco  ; 
ma  l’applicazione  delle  qui  cennate  droghe  suol  suscitare  irritazione  in 
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molti-  onde  in  questo  caso  basta  il  solo  zolfo  ben  polverizzato  ridotto, 
come  si  è scritto  sopra,  in  unguento;  di  cui  una  quarta  parte  o talor 
anche  meno  la  sera  vicino  al  fuoco  si  stroppicela  una  volta  fra  gl’ in- 
terstizi! dei  diti,  un’altra  sul  carpo,  e la  terza  sopra  di  altre  parli  af- 
fette. E tale  T azione  contraria  dello  zolfo  su  gli  acari  della  scabbia  5 
che  tal  volta;;  jbasta  aver  frequentemente  unta  con  tale  unguento  una  so- 
la parte  scabbiosa  del  corpo.  L’unguento  (N.  L.)  si  è molto  accredita- 
to dal  perchè  strofinatone  quanto  una  noce  avellana  su  le  sole  volo 
delle  mani,  suole  con  pochissimo  incomodo  dissipare  la  scabbia.  Ma  di 
nuovo  a noi  pare  che  questo  unguento  non  merita  la  lode  di  espelle- 
re e dissipare  la  scabbia,  che  per  la  sola  azione  del  solfo. 

Con  efficacia  eguale  e forse  anche  maggiore  di  quella  del  solfo 
opera  su  la  cagione  della  scabbia  il  mercurio  applicalo  anch’esternamen- 
te,  in  qualunque  forma,  cioè  o di  unguento  fatto  con  grasso,  o di  sa- 
le sciolto  in  acqua.  L’uso  interno  di  questo  rimedio  dato  anche  sino  a 
promuovere  la  salivazione  dell’infermo,  pare  di  non  esser  riuscito  a di- 
struggere la  cagione  della  scabbia  (nel  caso  che  questa  impetigine  non 
sia  stala  con  altre  complicata):  ma  piccola  quantità  di  mercurio  appli- 
cata esternamente,  qual  veleno  uccide  gli  acari  scabbiosi  , non  meno 
che  i pidocchi  del  capo  e del  pube.  La  miglior  preparazione  per  que- 
st’oggetto è X unguento  detto  bianco  (X.  XLVI):  si  stroppicela  qu:slo 
ogni  giorno  in  quantità  di  una  fava  o di  una  noce  avellana  su  le  par- 
ti indicate;  e si  deve  praticar  lo  stesso  anche  molli  giorni  dopo  essere 
scomparsa  la  scabbia,  senza  temerne  salivazione  (ciò  che  devesi  inten- 
dere anche  di  altri  rimedii).  Consimili  effetti  contro  la  scabbia  suol 
produrre  l’unguento  citrino  (N.  XX.  ved.  Lib.  Il),  ola  soluzione  mer- 
curiale semplice  (N.  LI),  o fag edenica  (N.  LII)  , con  la  quale  si  la- 
vino una  o due  volte  al  giorno  le  parti  infette. 

Ma  oltre  al  solfo  ed  al  mercurio,  si  suole  adoperar  contro  la  scab- 
bia , benché  non  sempre  se  ne  ottengano  uguali  effetti  , molte  altre 
medicine.  Fra  queste  si  conta  il  bagno  la  lavanda  o la  fomentazione 
o l’applicazione  qualunque  esterna  del  residuo  della  distillazione  dello 
spirilo  di  frumento  , di  acqua  marina  , di  decotto  o di  succo  di  nico- 
ziana tabacco  , di  acqua  vegeto-minerale  , di  ranno  , di  decotto  di  ru- 
mice acuto  , d’  enula  campana  , con  unguento  fatto  della  medesima  ra- 
dice con  butirro  ; ed  altre  sostanze  : da  quali  cose  però  come  di  azio- 
ne incerta  noi  prudentemente  ci  asteniamo,  attenendoci  ai  rimedii  che 
conosciamo  più  efficaci  e sicuri.  Ma  bisogna  avvertire,  che  sotto  l’uso 
degli  unguenti  solforosi  talora  spuntano  su  la  cute  nuove  pustole,  che 
non  sono  propriamente  scabbiose  , ma  sono  prodotte  dallo  stesso  un- 
guento : queste  pustole  scompariscono  sotto  qualche  bagno  che  si  pra- 
tica , sospendendo  1’  applicazione  dell*  unguento.  Non  si  deve  però  ab- 
bandonare 1’  uso  dei  rimedii  appena  diseccata  la  scabbia  , ma  devesi 
continuarlo  per  qualche  tempo  dopo  : oppure  si  deve  rinnovarne  1 ap- 
plicazione., se  compariscono  altre  nuove  pustole  provvedenti  dal  fomi- 
te scabbioso  non  totalmente  distrutto  su  la  cute. 

Se  la  scabbia  recente  attacca  un  uomo  cachettico  , o affetto  da 
altra  qualunque  malattia  ; non  bisogna  differir  la  cura  della  scabbia  , 
questa  non  essendo  critica  ; per  non  accrescere  i mali  dell’  infermo. 
Ma  è diversa  la  cosa  quando  o altra  impetigine  simile  alla  scabbia  por 
apparenza  , ma  diversa  di  natura  (ved.  §§•  4^9.  44°)  5 0 <]im11^0 
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scabbia  medesima  essendo  cronica , facendo  quasi  ìe  veci  di  fonticolo 
o di  piaga  artificiale  avesse  prodotto  sollievo  aU’infermo:  ovvero  quan- 
do lo  stimolo  delia  medesima  scabbia  avesse  promosso  i sintomi  di  vi- 
zio scrofoloso  o di  altro  ancora  occulto  nel  corpo.*  nei  quali  casi,  co- 
me abbiamo  altrove  avvertilo  , o convien  dissipare  con  interni  rimedii 
1’  affezione  sintomatica  ; oppure  convien  supplire  agli  effetti  fortuiti  9 
non  già  specifici  , della  scabbia , con  promuovere  piaghe  cutanee  arti- 
ficiali , o talvolta  eoo  accrescere  altre  secrezioni.  Devesi  dire  altrettan- 
to della  scabbia  inveterata  sopra  un  uomo  altronde  sano  : poiché  que- 
osto  per  lo  stimolo  del  materiale  che  ne  geme,  non  specifico , ma  ico« 
i roso  , dalla  cute  continuamente  riassorbito  insidiando  ed  offendendo  le 
parti  interne  , ed  avendo  indotta  pericolosa  abituazione  nell’  infermo  , 
non  si  può  tentare  che  con  gravi  pericoli  di  guarirla  in  un  subito  sii 
la  cute  , senza  le  su  cerniate  necessarie  precauzioni  curative. 

Quando  non  sono  esattamente  osservati  questi  precetti  dell*  arte  , 
o quando  sono  trascurali , sogliono  come  dai  cattivo  trattamento  delle 
altre  impetigini  , derivarne  molti  fatali  inconvenienti  : quali  debbono 
prevedersi  ed  impedirsi  con  osservar  le  medesime  regole  altrove  abba- 
stanza proposte  (§§.  290.  326).  Bla  siccome  le  malattie  conseguenti  al 
cattivo  trattamento  o alla  prepostera  diseccazione  delia  scabbia,  deriva- 
no non  dalla  cagione  specifica  della  scabbia  respinta  alle  parti  interne, 
ma  piuttosto  dalla  soppressione  subitanea  dell’  icore  scabbioso  che  abi- 
tualmente già  ne  sgorga  ; perciò  è irragionevole  di  riprodurre  per  in- 
nesto nell’infermo  la  scabbia  , malattia  detestabile  per  esser  lauto  schi- 
fosa , e facile  a degenerare  in  altre  malattie  : ed  in  vece,  basta  pra- 
ticare quei  mezzi  che  abbiamo  raccomandato  nel  caso  di  pericolosa  sop- 
‘pressione  di  esantemi  , e di  altre  impetigini.  (36) 


G E N E R E V 


Psidracia . 

§.  439.  kS otto  il  nome  di  psidracia  i Greci  intendevano  affezio- 
ni cutanee  diverse.  Noi  riterremo  la  stessa  denominazione  per  definire 
pustole  di  varia  provvenienza,  per  sola  apparenza  quasi  consimili  alia 
scabbia  (§§.  433.  434)  5 per  1°  più  non  contagiose,  separate,  rosse 

e dure  nella  base  , pellucide  nell’ apice  , piene  di  siero  , bianchicce  , 
pruriginose. 

§.  44°-  Diversità  La  famiglia  di  questa  impetigine  è numerosa, 
e difficile  a distinguersi. 

In  fatti  : le  pustole  di  questa  impetigine  , simili  tutte  per  forma 
alla  scabbia  , talvolta  sono  anch’  esse  prodotte  su  parti  nude  e delica- 
te della  cute  da  animaletti  sommamente  nocivi  alle  piante  ed  agli  ani- 
mali , per  mezzo  di  acre  umore  che  instillano  nelle  punzecchiature  , 
o per  mezzo  di  ovicini  che  vi  depongono;  o per  mezzo  di  stimolo  mec- 
canico .*  come  le  pustole  pruriginose  ed  ardenti  prodotte  dalla  zanzara 
comune,  e dall’ anulata  , quelle  prodotte  dalla  pulce  penetrante  dei 
tropici  , o prodotte  dal  cimice  lettereccio  , e da  altri  poco  noti  insetti 
delle  contrade  calde  ed  umide  ; e le  quali  pustole  irritale  con  iscalfir- 
le  , s’innalzano  da  prima  in  larghi  ed  elevati  tumorctli , pochi  giorni 
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dopo  acquistano  rassomiglianza  tale  con  quelle  della  scabbia  , da  no 
poter  facilmente  distinguerle  da  queste. 

Alle  volte  la  discrasia  venerea  sviluppa  una  impetigine  cutanea  s 
nule  alla  scabbia  producendo  pustole  non  tanto  pruriginose,  ma  de 
leni,  assai  piu  nella  notte,  su  tutto  il  corpo,  senza  eccettuarne  la  fai 


Altre  volte  gl 'ipocondrici  soffrono  gran  prurito  su  la  cute,  mai 

chie , pustole  , _ poco  distinte  dalle  scabbiose  , con  allegerimento  di 
sintomi  ipocondriaci. 

Talora  in  fine  o dopo  le  febbri  ? o nel  decorso  di  malattie  ere 
r avveDSono  simili  fenomeni  su  la  cute  , con  grande  solliev 
dell  infermo  ; ed  1 quali  danno  sovente  idea  d’una  scabbia  critica. 

iyh  scorbutici  che  sono  rinchiusi  in  carceri  o in  navi  anguste 
queiii  che  vivono  in  luoghi  umidi  e sporchi  , soffrono  talvolta  pustol 
cu  anee  ; le  quali  benché  abbiano  la  figura  ed  apportino  il  prurito  s 
nule  alla  scabbia,  non  si  guariscono  coi  rimedii  ami-scabbiosi. 

lalora  compariscono  periodicamente  su  la  cute  delle  pustole:  cb 
Simili  alle  scabbiose  , nelle  donne  che  hanno  comunque  sospension 

5 ne  se§UOI1()  corso  ; e ne  suppliscono  in  certo  modi 

I Untori , 1 sarti  che  trattano  lane  impure  ed  intrise  di  olio  ran 
odo  , sogliono  soffrir  su  le  mani  e i diti  , o su  tutto  il  corpo  una  im 

Pe  1 versa  dalla  scabbia,  ma  provvedente  da  impurità  addomina 

le  , scorbutica od  aifra  (§.  436). 

Pustole  quasi  simile  alle  scabbiose  non  di  rado  spuntano  su  la  cu 
te  di  coloro  che  1 hanno  sudicia , 0 di  quelli  poveri  che  non  possom 
ricambiarsi  le  camice  ed  i lenzuoli  , o di  coloro  che  usano  unguent 
preparati  con  olio  rancido  ed  impuro. 

Non  di  rado  1 bambini  dai  loro  primi  mesi  , o sotto  la  denlizio 
ne  sono  ricovera  su  tutto  il  corpo  , senza  eccettuarne  la  faccia  , di 
pustole  pruriginose,  simili  in  apparenza  ma  non  per  natura,  alla  scab 


Sogliono  spuntar  su  la  cute  e principalmente  su  ìa  faccia  pustole 
rossicce  nei  giovani  puberi  , pletorici , o esercitati  nei  corsi  e nelle 

otte  5 ne  e donzelle  cui  sono  imminenti  , difficili  , o soppressi  i me' 
strui.  * 


Coloro  che  abusano  della  venere  sogliono  di  tempo  in  tempo  sof- 
frire su  a cute  pustole  ed  altri  fenomeni  simili  alla  scabbia  : coni’ è 
provato  dalla  esperienza. 

Talora  i vecchi  , come  l’erpete  (§.  423),  soffrono  anche  una  im- 
petigine similissima  alla  scabbia  : e quella  , ordinariamente  incurabile 
con  qualunque  rimedio,  gli  accompagna  con  insoffribili  molestie  fino  alla 
morte  ; e si  mostra  d’ indole  totalmente  diversa  dalla  scabbia. 

Abbiamo  spesso  osservato  in  terme  assai  calde  su  tutta  la  cute  an 
che  di  coloro  , i quali  non  soffrivano  alcun  vizio  cutaneo  precedente. 

svi  upparsi  prurito  e pustole  , che  erano  credute  scabbiose  da  alcuni 
inesperti. 

Simili  fenomeni  non  di  rado  avvengono  su  la  cute  di  scrofolosi. 
o reumatici^  o di  altra  discrasia  infermi  , o in  parti  limitate  come  vi- 
zio ocale  ; o qual  vizio  generale  su  tutta  la  superfìcie,  come  negl’in- 
lernn  ipocondrici  , e inelancolici.  (37) 


§•  44*  • Ra  sola  addotta  esposizione  della  psidracia  (§.  44°)  in“ 
l'dìca  la  differenza  d’ indole  e di  orìgine  di  quelle  dalla  scabbia  , e da 
[esse  medesime  : e moltissime  di  quelle  , che  non  tutte  possiamo  qui 
[descrivere  , costituiscono  un  sintomo  di  altre  malattie  , piuttosto  che 
mna  malattia  primaria  da  se.  Intanto  essendosi  trascurato  lo  studio  su 
le  cagioni  produttrici  di  tali  fenomeni  cutanei  (§§.  273  — 276.  373), 
e non  essendosi  bene  osservata  la  distinzione  delle  alterazioni  interne, 
n’è  seguito  che  frequentemente  si  è supposto  essere  scabbiose:  e come 
fiali  sono  state  trattate  con  rimedii  esterni  , senz’  altra  considerazione  , 
impetigini  derivative  da  vizio  interno  ; le  quali  per  si  grave  errore  di 
medici  non  potevano  che  esser  sovente  esacerbate  , e respìnte  ; e lo 
quali  spesso  bau  reso  tanto  funesto  il  metodo  anti-scabbioso  (§.  438)  , 
contro  esse  adoperalo  sì  male  a proposito. 

§•  44 2 • 11  pronostico  delle  psidracie  sintomatiche  dipende  da  quel- 

10  dei  morbi  dai  quali  esse  prov vengono.  Le  poche  psidracie  derivative 
da  semplice  primaria  affezione  cutanea,  non  sono  pericolose.  Ma  quel- 
la  che  per  lungo  tempo  ha  bruttata  ed  alterata  la  cute,  quando  è con 
esterni  mezzi  bruscamente  soppressa  , altera  pericolosamente  la  sanità. 
La  peggiore  è quella  che  consuma  gli  esangui  corpi  dei  vecchi. 

§.  443.  Attesa  la  moltiplice  origine  di  sì  differenti  mali  (§.  440? 

11  metodo  curativo  dev’  esser  moltiplice  , non  unico.  La  psidracia  , la 
quale  non  dipende  da  cagioni  interne  , ma  costituisce  un’  affezione  cu- 
tanea puramente  locale  , non  dev’  esser  trattata  che  con  mezzi  ester- 
ni : ma  se  deriva  da  cagioni  differenti  , con  differenti  rimedii  de- 
vs  esser  curala.  I popoli  dell’Africa,  e dell’America  meridionale  si 
difendono  dai  molesti  insulti  degl’  insetti  con  fuochi  accesi  nelle  abi» 
tazioni  e nei  boschi  , col  fumo  di  tabacco  , non  meno  che  con  un- 
gersi giornalmente  i loro  corpi  con  olio  , e con  succhi  diversi  di 
piante.  Il  dolore  prodottoci  dalla  puntura  di  vespe  , di  api  , ec.  lo» 
moderiamo  estraendo  dalia  ferituecia  1’  aculeo  lasciatovi  da  tal’  insetti 
ed  applicatovi  aceto  , o succo  di  limoni  , olio  , linimento  volatile  , te- 
riaca. Gli  abitanti  dei  tropici  con  aco  sollecitamente  traggono  la  pul- 
ce penetrante  (§.  44°  ) ■>  ed  aspergono  la  ferituecia  con  cenere  di  ta- 
bacco. Le  psidracie  cagionate  da  impurità  della  cute  si  dissipano  eoa 
bagni  tiepidi  di  acqua  , in  cui  si  discioglie  sapone  o fegato  di  solfo» 
La  cura  della  psidracia  sintomatica  , per  es.  venerea  , scorbutica  ec. 
dev’  esser  praticata  secondo  le  dottrine  e le  regole  esposte  in  altri  luo- 
ghi corrispondenti  di  quest’  Opera.  (38) 

GENERE  Vi. 

Tigna. 


§.  444*  Consimile  quasi  all’erpete  (§.  420)>  e una  malattia  im- 
petiginosa , inerente  alla  sola  parte  capillata  del  capo  , od  anche  alla 
faccia  , ed  assai  più  frequente  nell’età  infantile,  dagli  antichi  denomi- 
nata acori,  favi , ulceri  fluenti  del  capo  ; da  posteriori  autori  con  de- 
nominazioni assai  più  barbare  detta  1 attinie  , crosta  lattea , scabbia 
lebbra  di  capo  , e tigna. 

§•  443.  Noi  riteniamo  per  tale  impetigine  il  già  ricevuto  nome 

* 
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tigna  : la  quale  consiste  in  ulcerctle  pruriginose,  tortuose  del  capo 
od  anche  della  taccia  , dalle  quali  gemica  un  umor  glutinoso  abbon- 
dante e fetido  , e che  tende  a congelarsi  quasi  come  mele  ; e le  qua- 
li poi  si  covrono  quasi  di  corteccia  ciiiericcia  prodotta  da  croste  friabi- 
li , granellose  , molli  , poi  dure  , e grosse.  (3g) 

§.  446.  Quella  impetigine  che  attacca  la  parte  capillata  del  capo, 
ohe  ne  crivella  quasi  la  cute  in  esilissimi  forellini  dai  quali  gemica  uni 
umore  glutinoso,  da  Greci  denoniinavasi  acxdp  (acore)  — favo  si  è detta 
1 impetigine  quasi  simile  ali’  acore  , ma  con  forami  d’onde  gemica  Tu- 
inore  , più  grandi  , e simili  ai  favi  delle  api  — - Si  è chiamata  tigna 
r impetigine  della  cute  capili  . ta  del  capo  ; la  sanie  che  gemica  dalla 
quale  si  coagula  nella  radice  dei  peli  , e forma  croste  friabili  , tena- 
ci , bianchicce  — Si  son  nominate  lattarne  o crosta  latita  le  vescichet- 
te pruriginose  , giallicce,  che  sogliono  spuntare  su  le  gote  assai  ca- 
lorose arrossite  e quasi  lucide  di  bambini  lattanti  ; rotte  le  quali  ve- 
scichette, l’icore  che  ne  sgorga  si  coagula  con  prurito  e dolore  in  cro- 
ste friabili  eiallo-brunicce. 

O 

Si  è d. stinta  in  maligna  la  tigna  ostinata  che  penetrando  fino  al- 
la sostanza  degli  ossi  , vi  produce  la  carie  : in  umida  quella  d’  onde1 
gemica  moltissimo  icore  : in  secca  quella  che  forma  croste  dure  qua- 
si come  sassi.  Intanto  la  natura  di  questo  male  non  è tanto  diversa  co- 
me diverse  ne  sono  le  denominazioni  dategli  : giacché  le  differenze  di 
questo  dipendono  dalle  differenze  dì  sede,  di  forma,  e di  grado,  piut- 
tosto che  d’indole.  (4°) 

§•  447-  Gli  acori  o i favi  che  attaccano  i fanciulli  sono  precedu- 
ti da  prurito  molesto  tensione  ed  ardore  e talor  anche  porrigine  su  la 
cute^  capillata:  e Don  di  rado  le  giandole  linfatiche  intorno  al  collo  e 

su  l’occipite  si  rendono  gonfie  e tese,  e sotto  al  tatto  dolenti.  In  altri 

queste  affezioni  sono  annunziate  da  cefalalgia.  Si  accresce  in  progresso 
il  prurito  e la  smania  di  grattare:  ed  in  questo  processo  l’ infermo  col 
dito  andando  a toccare,  fra  i capelli  avverte  un  tumor  esteso  caldo  e 

duro,  ovvero  papule  o pustole.  Nel  tumore  vi  si  trova,  non  ulcere  , 

ma  un  forame  di  quasi  dilatato  canaletto  o di  condotto  follicoloso,  da 
cui  lentamente  geme  un  umore  glutinoso:  le  papule  o pustole,  che  co- 
sti nascono  tanti  tubercoli  rilevati  su  la  cute,  circoscritti,  follicolosi,  pisi- 
formi o conici,  durelli  nella  base,  con  l’apice  più  molle  e bianchiccio, 
contengono  un  liquore  bìancognolo,  oppure  giallastro;  il  quale  ne  sgor- 
ga fetido  tenace  e lento  per  un  forame  che  da  se  dilatatosi  , o cor- 
roso , o circondato  da  minutissime  quasi  rotonde  escrescenze  , ed  ine- 
guale. Questo  icore  spandendosi  fra  i vicini  capelli  , gl’  inonda  come 
impura  palude  ; poi  si  addensa  al  contatto  deli’  aria  , ed  agglutinan- 
do i peli  che  circonda  , va  quindi  a formarvi  tanti  bitorzi  crostosi  , 
esternamente  squamosi  ed  aridi  , internamente  molli  , granellosi  , di 
consistenza  quasi  di  cera  , pieni  di  putrescente  materia  , e nei  quali 
vanno  a nidificare  ben  celali  ed  a moltiplicarsi  enormemente  i pi- 
docchi. 

Se  mai  affluenti  e tra  loro  prossime  in  gran  quantità  le  pustole 
occupano  la  cute  capillata  ; allora  1’  icore  che  da  tanto  moltiplicì  fon- 
ti copiosamente  gronda  , forma  una  cotenna  crostosa  che  ricovre  le 
parti  vicine  e sottoposte  , ovvero  a guisa  di  fusa  pece  sparsa  sul  cra- 
nio , covre  tutta  la  cule  capillata  e la  fronte  vicina  ; V onda  seguenta 
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dell  icore  che  scorre  uria  ìa  precedente  già  addensata,  questa  si  sere-* 
pota  , succede  nuova  onda  d icore  che  urta  le  antecedenti  , ne  riem-* 
pie  i crepacci  , e scorrendo  fra  i capelli  si  coagula,  e vi  forma 
una  corteccia  dura  squamosa  massiccia  e schifosissima.  Fra  tan- 
to la  sanie  che  geme  sotto  a questa  crosta  , attacca  la  sottopo- 
sta cute  , va  di  tratto  in  tratto  scavando  le  radici  dei  capelli  ; ma 
ne  corrode  e consuma  la  cellulare  circostante  piuttosto  che  i bul- 
bi ; e se  vi  è complicato  il  contagio  venereo  , con  atroci  notturni 
dolori  va  a danneggiare  fin  gli  ossi  della  calvaria.  Io  questo  caso  al- 
cuni ne  soffrono  maggiore  alterazione  , e per  conseguenza  diminuita 
nudrizione  , e smagri  mento  ; altri  soffrono  leggieri  sintomi  di  malat- 
tia. La  tigna  alle  volle  , o secca,  o umida  è stazionaria  in  un  mede- 
simo sito  , poco  vi  cresce  , e quindi  cadono  i capelli,  ai  quali  succe- 
de in  taluni  una  bianca  lanugine. 

La  tigna  della  faccia  , o la  impropriamente  delta  crosta  lattea 
si  manifesta  nei  bambini  ai  sei  mesi  , talora  di  un  anno  , rare  volte 
pui  tardi.  Questa  impetìgine  suoi  sorprendere  nel  tempo  della  denti- 
zione bambini  che  bau  taccia  bianca  , quasi  rotonda  e grassa  , eoa 
le  gote  intensamente  rosse,  o rossogiallicce,  figli  di  genitori  scrofolo- 
si , nudriti  di  lauto  cibo  o di  latte  assai  denso.  Questa  tigna  faccialo 
suole  incominciare  a manifestarsi  su  le  gote  , non  di  rado  su  la  fron- 
te ; con  accaloramento  e rossezza  straordinaria  , con  una  specie  di  lu- 
cidezza , e con  prurito  nella  parte  : e quindi  spuntano  pustole  , e ve- 
scicolette  minute  or  larghe  or  acufe , piene  di  umore  pellucido  e bian- 
co-gialliccio : le  quali  crepolate  spontaneamente  o con  grattarsi  , ne 
gemica  un  umore  tenace  , giallastro  , che  va  ad  addensarsi  in  croste 
giallo-rossicce  , e friabili.  Quindi  sgorga  nuovo  icore  ; il  quale  pene- 
trando nella  molle  e crepolata  corteccia  , e scorrendo  su  le  parti  de- 
clivi le  ricovre  , cresce  con  la  giunta  di  altro  impuro  umore  che  stil- 
la dalle  vicine  pustolette  , e formando  sul  volto  una  quasi  maschera 
dove  giallastra  , dove  nericcia  , e quindi  indurita  come  una  corteccia 
sfigura  e bruita  or  le  gote  e ì mento  , ora  tutta  la  faccia  , rispettan- 
done appena  gli  occhi  ; con  eccessivo  prurito  del  fanciullo,  inquietez- 
za , e non  senza  conseguente  emanazione  del  corpo.  Ma  non  sempre 
' questa  impetigine  trascura  le  palpebre  , nè  altre  parti  lontane  , come 
gli  orecchi  , i membri  superiori  , il  tronco  ; nè  manca  perciò  di  la- 
sciare cicatrici  benché  piccole  nella  faccia  , o in  altre  parti.  In  molti 
individui  succede  con  qualche  periodo  di  quasi  egual  numero  di  gior- 
ni sì  la  eruzione  che  la  diseccazione  delle  pustole.  I fanciulli  soglio- 
no esser  più  nudriti  e più  allegri  nello  stadio  della  eruzione  ; più 
languidi  nello  stadio  della  diseccazione.  Si  è osservato  qualche  volta 
[che  quest’  affezione  è stata  recidiva  nei  fanciulli  : ma  spontaneamente 
benché  tardi  questa  suole  svanire  con  evacuazioni  di  orine  abbondan- 
ti , e fetide  come  quelle  di  gatto,  (4i) 

§.  44$  • Le  cagioni  di  questa  impetigine  tanto  comune  alla  prima 
età  dell’  uomo  , non  sono  ben  conosciute.  Giacché  non  sempre  i 
genitori  o le  nutrici  ne  hanno  sofferto  \ nè  perciò  , come  credesi  dal 
"volgo  , Ile  resta  infetto  il  sangue  della  prole  ; nè  si  può  giustamente 
supporre  , come  alcuni  pretendono  , potersi  generare  tale  e tanta 
acrimonia  degli  umori  nei  bambini  che  si  nudriscono  di  vitto  sì  sem- 
plice ed  innocente  , ed  i quali  sono  ancora  immuni  da  gravi  passioni. 
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Non  si  può  con  legittimi  argomenti  nella  tigna  del  capo  c della  fac- 
cia supporre  contagii  speciali  , eccetto  quando  vi  concorre  il  sifìlidi- 
co.  Dippiù  , la  tigna  della  faccia  , passato  il  travaglio  e’  1’  periodo 
della  dentizione  , suole  spontaneamente  cessare  : la  tigna  del  capo  , 
a meno  che  non  sia  fomentata  da  lue  sifìli dica  , in  pochi  adulti  per- 
siste fino  alla  pubertà  ; e la  tigna  comune  suol  cedere  impunemente 
all’  applicazione  di  rimedii  esterni  ; quasi  mai  all’  uso  d5  interni.  Gli 
antichi  supponevano  il  predominio  delia  bile  nel  processo  degli  acori 
e dei  favi  , come  di  altre  impetigini  ; i moderni  il  predominio  di 
umori  mucidi  , acidi  , o acri  , seguendo  le  opinioni  dei  tempi  : ma 
quanto  più  raffinavano  il  ragionamento  in  questi  assunti  , tanto  meno 
erano  concludenti  al  letto  degl’  infermi  di  modo  che  i medici  stessi 
alla  fine  stancati  dalle  difficoltà  di  guarire  la  tigna,  dovettero  abban- 
donarne la  cura  alle  vecchiarelle  ed  agli  empirici,  E molti  istruiti  alla 
fine  dagli  audaci  tentativi  di  costoro  , e persuasi  della  migliore  fortu- 
na della  cura  esteriore  , hanno  attribuito  questa  malattia  non  a vizi i 
del  sangue  , ma  a vizio  locale  della  sola  cute  capillata. 

Questo  linguaggio  della  sperienza  , ossia  la  riuscita  della  cosa  , 
confuta  abbastanza  la  loquacità  della  pristina  teorica  ; intanto  però  , 
per  quanto  è arcana  è altrettanto  degna  delle  ricerche  del  medico  la 
ragione  perchè  il  bambino  uscito  appena  deli’  utero  materno  , va  sog- 
getto a tante  malattie  principalmente  del  capo  ; e perchè  la  tigna 
del  capo  e della  faccia  è quasi  limitata  a determinati  periodi  della  vi- 
ta umana.  La  proporzione  maggiore  del  capo  del  neonato  al  resto 
del  corpo  , il  calibro  maggiore  dei  vasi  cerebrali  e di  tutta  la  calva- 
ria dimostrano  che  questa  parte  superiore  dell’  uomo  , nei  primi  tem- 
pi dalla  di  lui  nascita  , più  delle  altre  parti  si  nudrisce  sollecitamen- 
te , ed  è irrigata  da  maggior  quantità  di  sangue.  Questa  naturale  ple- 
tora del  capo  nei  neonati  spesso  è accresciuta  da  troppo  calde  cover- 
te con  cui  si  suole  involtarlo  , dalle  fasce  con  le  quali  si  suole  sì 
strettamente  involgere  il  corpicciuolo  e gli  estremi  del  bambino  , e da 
altre  manifatture  che  si  oppongono  alla  libera  circolazione  degli  umo- 
ri per  tali  parti  dei  bambino.  Sono  accresciute  queste  alterazioni  dal- 
la gran  voracità  in  molti  fanciulli  , e dalla  compiuta  digestione  di  ab- 
bondante e molto  muffili vo  latte  : quali  cagioni  sou  capaci  di  amne- 
tare  in  molti  la  particolare  pletora  dei  vasi  del  capo  , e di  predispor- 
re quindi  le  malattie  che  possono  dipendere  da  questa.  Allora  quando 
sovrastano  i tormenti  della  dentizione  ; dall’  accrescimento  di  calore 
Bel  capo  , della  rossezza  delle  gote  , e di  flusso  della  saliva  e del 
muco  non  si  può  non  supporre  maggiore  irritazione  in  questa  parte  , 
0 conseguente  afflusso  degli  umori.  Abbiamo  provato  abbastanza  ( §§, 
228.  274»  276.  3òg.  SyS.  386.  894.)  quanto  vale  la  soia  accresciuta 
sensibilità  delle  parti  a produrre  secrezioni  morbose  nella  cute  : e quell 
accresciuta  sensibilità  combinala  con  la  sudelta  pletora  dei  vasi  cefali- 
ci , e predominante  su  le  forze  di  questi  , serve  non  poco  a dai 
ragione  delle  idropisie  encefaliche  sì  frequenti  nell’  età  infantile  , del- 
le numerose  affezioni  degli  orecchi  degli  occhi,  della  bocca  . e del- 
le narici  , e finalmente  della  siugolar  irritazione  del  sistema  linfatico 
in  questa  parte  ; e dei  vizii  dì  secrezione  della  cute  capillata  e della 
faccia  limitati  a certo  periodo  dell5  età. 

Non  dobbiamo  però  supporre  sempre  una  e la  stessa  1’  origine 
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di  quest  eruzione.  I casi  noti  di  tigna  venerea  che  attacca  adulti  ed 
anche  bambini  , la  forza  delle  cagioni  che  producono  la  porrigine  ($. 
416)  , i conosciuti  effetti  dei  pidocchi  e la  metastasi  di  materia  mor- 
bosa fatta  ai  capo  la  disposizione  scrofolosa  ereditaria  , dimostrano, 
abbastanza  la  diversa  origine  della  impetigine  di  cui  qui  trattiamo  : 

Ima  da  quanto  si  è qui  esposto  conchiudiamo  soltanto  che  la  cagione 
comune  della  tigna  del  capo  e della  faccia  non.  suol  essere  interna  , 
ima  piuttosto  locale  e quasi  propria  o a tutto  il  capo  , ©,  alla  cute 

capillata  , o alle  pertinenze  dei  denti»  Gli  esempii  da  alcuno  addotti 
di  tigna  retropolsa  o utile  forse  in  altra  malattia  per  comprovare 
l7  origine  interna  delia  cagione  della  tigna  medesima»  non  servono 
per  lo  più,  a spiegare  che  gli  effetti  deila  scabbia  inveterata  o com- 
plicata o preposteramente  diseccata  con  rimedii  topici  ($•  4 36»)  ; e 
poggiano  su  fallacissimo  argomento.»  Forse  dal  capo  dei  bambini  e dei 
fanciulli  molto  sensibili  e grassi  r lautamente  nudriti  sgorga  unico- 
re  linfatico  e tenace  ^ non  altrimenti  che  gemono  le  gomme  dalla  cor- 
teccia di  alberi  teneri  piantati  io  suolo  ferace  : e la.  irritazione  pro- 
vocata per  abbondanza  delFumore  nudritizio^  e per  istimolo  della  den- 
tizione , su  la  faccia  di  teneri  bambini  produce  vescichette  e pustole; 
in  fanciulli  sotto  lo  stimolo  di  sudiciume  e di  pidocchi  fra  i capelli 
^produce  acori  e favi  ; quando  o F emorragie  nasali  e le  corizze  » o 
i a 1 tri  flussi  , od  un  precoce  sviluppo  del  corpo  non  deviano  dai  ca- 
po F eccesso  degli  umori.  Quando  da  tali  malattie  è sorpresa  la  pro- 
le di  poveri  non  meno  die  di  ricchi,  bisogna  pensare  che  la  digestio- 
ne negli  uomini  sani  estrae  una  quantità  di  materia  midritiva  dai  pa- 
ne di  segala  non  minore  dì  quella  che  trae  dal  frumen to  ; nè  la  po- 
vertà dei  genitori  sa  indurre  costoro,  a privar  i loro  teneri  amati  fi- 
gli ancora  ignari  delle  miserie  e delle  fatiche  h di  ciò?  che  sogliono 
1 negare  a se  stessi.  E perciò  si  deve  dire  che  il  latte  di  nutrice  adul- 
ila o molto  denso  , o troppo  abbondante  succiato,  e digerito  nello  sto- 
maco del  bambino  lattante  non  per  viscido  od  acido  muco  che  quin- 
di credesi  prodotto  nel  sangue  , ma  per  esuberanza  del  principio  nu- 
tritivo che  vi  sovrabbonda  dispone  il  bambino  medesimo  alia  cosili 
detta  crosta  lattea,  il  fetore  dei!7  orina  clF  evacuasi  verso  la  fine  del- 
la malattia  non  sempre  sviluppasi  e non  comprova  uè  la  cagione 
materiale  della  malattia  evacuata  per  le  vie  orinarie  nè  F effetto 
delle  alterazioni  precedenti  : ed  in  generale  F odore  od  altra  condi- 
zione dei  sudori  o delle  orine  di  altri  materiali  che  si  evacuano  nel- 
la fine  delie  malattie  non  basta  a farci  rettamente  giudicare  su  le 
cagioni  di  queste  (§.  7.).  ^(42) 

§.  449«  Pronostico . E opinione  volgare  che  le  impetigini  del  ca- 
po sogliono  contribuire  alla  sanità  dei  fanciulli  ; nè  il  volgo  tanto 
spesso  ingannasi  nel  giudicare  dei  successi  delie  malattie  , come  pen- 
sano i medici  Un  uomo  sano  per  continuare  ad  esserlo  non  ha  bi- 
sogno di  soffrir  qualche  malattia  : ma  piuttosto  tal  è la  condizione 
e modo  di  molti  fanciulli  voraci  e grassi  , che  la  sovrabbondanza 
del  principio  nudritivo  , se  talora  non  è diminuita  col  sollecito  in- 
cremento del  corpo  , e con  flusso  dagli  orecchi  o dalle  narici  o dal- 
Fano,  inturgidisce  enormemente  tutta  la  cellulare  soccutanea  princi- 
palmente del  collo  e del  volto  : la  quale  ingorgata  di  umori  diver- 
si dal  vero  adipe,  impedisce  assai  il  molo  del  sangue  pei  vasellini 
delicati  ; o per  certe  occasioni  , o spontaneamente  fa  trapelarne  i so- 
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verchi  umori  contenutivi  , come  trapelano  le  gomme  degli  alberi.  Sei 
ciò  avviene  nei  fanciulli,  questi  si  mostrano  più  ilari,  e si  osserva 
maggior  libertà  delle  funzioni  già  oppresse  ; che  se  s’  impedisce  con 
mezzi  artificiali  questo  salutare  gemitio  dell’esuberante  pi  ine  pio  nu- 
uritivo  o troppo  rapidamente  , o senz*  avere  alcun  riguardo  alia  ca  - 
gione,  quei  salutari  effetti  saranno  ritardati  con  danno  deii’ infermo* 
non  perchè  si  ritenga  qualche  materia  concita  , ma  per  dou  poter 
consumarsi  in  tempo  opportuno  dal  coi  picciuolo  la  esuberante  ma  ie- 
na nudritiva.  Se  questa  impetigine  è complicata  con  altra  cagione  , 
come  venerea  , metastatica  , ec  j allora  , siccome  non  bastano  i rime- 
dii  topici,  f uso  di  questi  può  esser  sempre  pericoloso  fino  a quando 
non  sarà  dissipata  la  stessa  cagione  della  malattia.  Ma  la  tigna  ia 
piti  comune  e semplice  , quando  è inveterata  produce  debolezza  e- 
inaciazione  , e fin  lenta  febbretta  j pel  continuo  prurito  , per  le  ve- 
glie , ed  inquietezze  prolungale,  ed  alle  volte  per  l’eccessiva  perd- 
ia dell’ umor  nudritivo  per  mezzo  di  quelle  estese  piaghe.  Quegli  ef- 
ietti  peiò,  sebbene  decisamenle  morbosi  , per  una  specie  di  abitudine 
indotta  , non  possono  essere  soppressi  in  un  subito  , senza  gravi  pen- 
coli ; e se  ciò  si  tenta  , ne  sopravvengono  asma  , idropisie,  infarcì- 
mento  di  visceri  e di  glandoie  suppurazioni  J metastasi  , cecità  . e 
finanche  ia  labe. 

§.  4J0*  La  cura  di  questa  malattia  devesi  incominciare  ai  primi 
s<gui  di  essa  ; ed  investigarne  peiciò  le  cagioni  occulte.  Se  compari- 
scono gl  indizii  di  affezione  venerea,  scrofolosa,  o di  altra  malattia 
sintomatica  , bisogna  intraprendere  fa  cura  della  malattia  primari». 
Se  queste  alterazioni  provvengono  da  latte  molto  denso,  da  voracità, 
e da  conseguente  pletora,  conviene  cambiare  nudriee  , diminuire  la 
quantità  dei  latte  al  bambino,  e promuovere  la  traspirazione. 

Coioio  che  soffi ono  ulceri  fluenti  , o tigna  oel  capo:  debbono  in 
pi  imo  luogo  assoggettarsi  a vitto  moderato  , ad  esercizio  del  corpo  , 
a somma  pulitezza  principalmente  nel  capo  : debbono  farsi  tosare  o 
ladere  i capelli,  senza  esporsi  però  a pericoloso  freddo  : e se  vi  for- 
micolano i pidocchi  , debbono  aver  la  premura  di  distruggerli  , ap- 
plicando e ìitenendo  per  qualche  tempo  nella  notte  sui  capo  una  be- 
ne stietla  cubìa  iuternamente  spalmata  con  sugna  , o con  sapone  bian- 
co e molle,  mescolatevi  poche  gocce  di  olio  distillato  di  anice,  odi 
avendola  ; ovvero  con  butirro  a cui  si  mescolino  semi  di  appio  pe- 
lioseiino  ovvero  semi  di  sabadiglia,  ridotto  ad  unguento.  Bisogna 
ammollire  e disporre  a cadere  dai  capo  le  croste  , le  quali  impedi- 
scono la  cura  dell  ulcere  fluente.  Le  croste  dei  favi  e degli  acori  non 
sono  difficili  a staccarsi*,  e facilmente  cedono  ai  sudetti  unguenti  o de- 
cotti ino  1 1 i livi.  I soli  unguenti  non  penetrano  nelle  profonde  e quasi 
api  et  croste  della  tigna  ostinata  ; onde  si  deve  cauiamente  raderne 
col  rasoio  e staccarne  la  parte  esteriore  e più  dura.  Ciò  eseguito  , vi 
applichiamo  continuamente  un  cataplasma  mollitivo  (N.  Llll)  e tie- 
pido , rinnovandolo  ogni  giorno  , fino  a che  cadouo  quasi  tutte  le 
cioste.  Alcuni  per  ottenere  questo  intento,  praticano  soluzione  di  mer- 
cui  io  sublimato  in  cui  fanno  bollire  del  pane  ridotto  cosi  in  forma 
di  cataplasma  : altri  con  aria  di  segreto  impiegano  polvere  di  rospi 
ca  cmali  ; ma  1 esperienza  di  molti  ha  comprovato  essere  il  primo 
rimedio  troppo  glutinoso  ; il  secondo  inefficace. 

avana  gli  ulceri  già  scoverti  con  orina  fresca  e sana*,  e quim 


1 85 

di  sovrapponendovi  unguento  di  pioppo,  o unguento  bianco  (N.  X.LV1), 
o rosso  (N.  XLUi)  , oppine  citrino  (N.  'XX)  mercuriale  , con  questo 
metodo  semplicissimo  se  ne  ottiene  la  guarigione.  In  alcuni  P ulcere 
ostinato  si  depura  con  soluzione  fagedemca  (N,  Lil)  , o cou  semplice 
soluzione  mercuriale  (N.  LI)  , o cou  decotto  di  tabacco.  Se  a quesii 
mezzi  resistono  alcuni  punti  duri  j allora  bisogna  spalmarvi  sopra  o 
unguento  semplice  mescolatavi  la  ottava  parte  di  polvere  di  canta- 
ridi , o conviene  talora  toccarli  prudentemente  con  qualche  caustico 
rimedio  , come  butirro  di  antimonio  , coti  eguale  quantità  di  spirilo 
di  solfo  , ovvero  con  pietra  infernale  ] e quindi  bisogna  covi  irli  con 
filaccia  intrise  di  butirro  semplice  : e quando  siane  caduta  P escara  , 
bisogna  depurar  quei  luoghi  e procurarne  finalmente  fa  cica  ti  izza  zio- 
ne  con  applicarvi  unguento  egiziaco  , o mercuriale  bianco  , o rosso. 
La  esiccazione  di  tutto  1?  ulcere  si  coadiuva  finalmente  senza  pericolo 
con  acqua  di  saturno  , o di  calce. 

Ma  non  in  tuli/  i casi  la  tigna  si  cura  senza  il  doloroso  sbarbi- 
camento dei  capelli  ; e nella  tigna  ostinata  si  deve  ricorrere  a questo 
mezzo  crudele.  Se  la  tigna  per  altro  occupa  pochi  punti  del  capo  , 
allora  con  le  mollette  applicate  vicino  alle  radici  dei  capelli  , deb- 
bonsi  estrarre  questi  eoo  luti5  i loro  bulbi.  Ma  sè  la  tigna  è molto 
estesa  , allora  si  prepara  un  empiastro  di  pece  bianca  liquefatta  al 
fuoco  mescolatavi  poca  farina  di  segala  e di  olio  di  olive  ; quaPem- 
piastre  stese  su  molte  pezze  di  lino  , ciascuna  di  esse  poco  più  larga 
di  un  dito  ma  ben  lunghe  , e leggermente  scaldato  si  applica  su  la 
tigna  , dopo  avervi  tosati  i capelli  ; e dopo  «oJ  ora  senza  violenza  e 
lentamente  se  ne  distacca  insieme  con  molti  capelli  impiastricciatevi, 
ina  già  distrigati  dalle  croste  morbose  : e secondo  il  bisogno  si  ripete 
più  voile  simile  operazione.  Altri  su  tali  croste  applicano  per  molti 
giorni  un  empiastro  di  semplice  pece  nera  tiepida  e fusa  \ e dopo  es- 
servisi  questa  raffreddata  e indurita  la  distaccano  in  un  colpo  con  ie 
croste  medesime  e coi  capelli  e cosi  quasi  decorticano,  in  un  subito 
tutto  il  capo.  Simile  operazione  suoi  esser  seguita  da  non  leggiera  in- 
fiammazione ; che  proccurano  poi  calmare  con  butirro  spalmato  su 
foglie  di  bieta } e che  sovente  richiede  salassi  ed  altri  efficaci  rimedi! 
ao  ti— flogistici . 

Nella  tigna  primaria  , come  abbiamo  più  sopra  scritto  , non  so- 
no indicali  cj crasi  altri  medicamenti  j,  che  i locali.  Però  nel  male  in- 
veterato dev’  eseguirsi  qualche  fònticolo  , od  altra  piaga  su  la  nuca, 
o su  ie  braccia  con  empiastro  vescicaloiio  , o con  corteccia  di  tilima- 
lo  5 e per  maggior  sicurezza  devesi  propinare  di  tanto  in  tanto  qual- 
che purgativo  ; e per  molti  giorni  di  seguito  polvere  antimoniale  di 
etiope  (N.  LIV)  o di  solfuro  di  antimonio  (N.  LV). 

La  tigna  della  faccia  o crosta  lattea.,  perchè  suol  cessare  spon- 
taneamente , e non  esser  pericolosa  non  devJ esser  trattata  come  la 
tigna  del  capo  , con  rimedii  violenti.  Ma  se  continuo  prurito  e veglie 
tormentano  e fanno  smagrire  il  bambino  , convien  prescene  i mezzi 
efficaci  per  distruggere  le  cagioni  di  taP  incommodi  (§.  44$)  > e per 
ottenere  la  guarigione  dei  male  , prima  di  aspettarla  spontanea  dal- 
la natura.  A consiglio  di  esperto  ed  illustre  medico  da  molti  anni 
anche  noi  abbiamo  tentato  in  questa  malattia  inveterala  P uso  della 
jaceci  ossia  viola  tricolorata  ; la  quale  in  varii  casi  produsse  il  desi- 
deralo effetto;  in  altri  casi  non  è sembrato  riuscire  tanto  proficua. 
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Questa  pianta  fresca  , decotta  in  latte  (N.  EVI)  si  somministra  al 
fanciullo  mattina  e sera  ; oppur  secca  , in  polvere  a mezza  dramma 
per  giorno  : sotto  E uso  di  tal  rimedio  principalmente  E orina  , non 
di  rado  anche  le  fecce  , si  evacuano  in  abbondanza  e fetide  come  so- 
pra abbiamo  scritto  e con  utilità  in  varii  bambini.  Anche  il  decot- 
to di  toglie  della  tussilagine  farfara  dato  in  dose  di  mezz’  oncia  o- 
gni  due  ore  per  più  mesi  da  altro  medico  è stato  decantato  utile  in 
questa  malattia  , come  lo  era  stato  nelle  scrofole  ; altrettanto  si  è 
scritto  del  decotto  car  co  di  primola  ( primula  veris)  h da  noi  non  an- 
cora sperimentalo.  Molte  altre  sostanze  somministrate  per  lungo  tem- 
po si  son  lodate  come  utili  in  questa  malattia  ma  noi  dubitiamo 
ancora  se  questa  sia  allor  ceduta  spontaneamente  r o ai  mezzi  delibar- 
le. In  questa  tigna  non  si  ha  quasi  bisogno  di  rimedii  esterni  : i di- 
seccanti non  s?  impiegano  se  questa  senza  pericoli.  Se  però  vi  sono 
croste  dure  che  assai  tormentano  il  bambino,  vi  applichiamo  decotto 
di  malva,  o cremor  dolce  di  lattea  e purghiamo  blandamente  il  ven- 
tre con  sciroppo  di  cicorie  rabarbarato,  o con  manna.  — Se  sei  de- 
corso di  e 1 1 ? una  e delE  altra  tigna  si  dichiarano  sintomi  di  peggi-or 
male^,  dipendenti  forse  da  questa  per  contro  indicato  rimedio  o per 
altre  cagioni  soppressa;  allora  prendendosi  in,  esame  la  cagione  della 
soppressione  cennata  , e lo  stato  attuale  della  malattia  , si  deve  de- 
terminare la  cura  secondo  le  regole  proposte  per  casi  consimili  (§§:> 

290.  3a6.)  (43) 


GENERE 


Lebbra. 


5-  461.  Quella  sola,  delle  specie  ddmpetigini  finora  descritte,  si 
nello  stalo  di  massima  che  di  minima  gravezza  dichiarata  per  malat- 
tia da  scrittori  antichi  e del  medio  evo;  ormai  perchè  resa  cotanto 
rara,  è difficile  esporla  con  veri  e distintivi  caratteri.  E sebbene  tal 
difficoltà  deriva  dall’  oscuro  linguaggio  degli  antichi  su  la  lebbra 
dalla  noiosa  garrulità  degli  Arabi  , e dalla  consuetudine  degli  arabi- 
sti nel  trascriver  quelli  con  cieca  Cede  ; pure  la  moltìplicità  dei  sin- 
tomi che  l’ accompagnavano  come  indizio  d?  imminente  malattia  , o 
che  sopravvenivano  come  più  frequenti  effetti  di  questa  , contribuisce 
ora  ad  accrescere  E ambiguità  della  descrizione  trasmessaci  dagli  an- 
tichi della  lebbra  come  dell*  altra  lue  a questa  insensibilmente 
succeduta  in  Europa.  Una  sola  macchia  su  la  cute  , o la  cadu- 
ta di  capelli  , o la  porrigine  e principalmente  la  vitiligine  , E er- 
pete secco 9 o qualche  alterazione  della  cute  onde  questa  si  covris- 
se di  squame,  tubercoli,  o ulceri^  c fin  le  sole  varici  nelle  gam- 
be , suscitavano  sospetto  di  lebbra  presso  gli  antichi  : i quali  0 per 
vero  0 per  supposta  ragione  di  un  contagio  continuo^  o di  altra  ca- 
gione più  comune  e cospirante  in  molti  individui  allo  stesso  fine  , 
solevano  riputare  la  impetigine  lebbrosa  come  principio  e termine 
delle  malattie  cutanee. 

Ma  la  dottrina  degli  antichi  su  questa  malattia  non  apporterebbe 
tanta  confusione  se  non  le  si  fosse  aggiunta  E assurda  -loro  teorica 
dei  quattro  umori , e la  smania  di  alcuni  dottori  a fare  una  sofistica 


distinzione  di  una  identica  impetigine  secondo  la  diversità  di  sola  tor- 
ma , o di  solo  colore  di  essa.  L’istoria  della  lebbra  è rimasta  non 
poco  ottenebrata  dal  perchè  , siccome  i semi  d’  identico  vegetabile 
produce  inermi  piante  in  un  clima,  alti  frutici  in  altro,  così  il  con- 
tagio o fomite  qualunque,  della  lebbra  si  è sotto  diverse  forme  svilup- 
pato in  contrade  diverse:  e quindi  nelle  opere  degli  antichi  non  ci  è 
stato  trasmesso  sicuramente  il  vero  ecostante  carattere  di  questo  fiore 
morboso.  Così  pure  i sintomi  delia  lue  venerea  in  climi  assai  diversi 
enormemente  differiscono  tra  loro,  e contraffanno  quasi  tutte  le  malat- 
tie agli  occhi  di  un  osservatore  disavveduto  ed  ignaro  della  primiti- 
va ongine.  E da  quando  la  lue  venerea  si  è propagata  in  Europa  , 
non  è da  meravigliare  se  i sintomi  di  questa  e quelli  delTaffezione  leb- 
brosa allora  evanescente,  i quali  molto  si  rassomigliano,  da  molti  si 
confondono  e si  riferiscono  or  alì’una  malattia,  ed  or  all’altra.  Tutte 
queste  circostanze  ci  renderebbero  diffìcilissimo  il  rapportare  i residui 
di  quella  malattia,  fra  noi  cessante  o quasi  estinta,  alle  descrizioni 
dei  secoli  oscuri,  se  un  uomo  esimio  non  avesse  ultimamente  intrapre- 
so con  felice  ardire  un  lavoro  utilissimo  su  la  Lebbra  di  Occidente, 
Una  volta  , ma  con  occhio  ancor  giovanile  e non  ancora  sufficiente- 
mente  versato  nei  monumenti  antichi,  ci  fu  per  breve  tempo  permes- 
so di  osservare  la  elefantiasi  detta  dai  Greci;  ma  ci  rammentiamo  di 
avere  osservato  in  molti  casi  il  morbo  dagli  stessi  denominato  pro- 
priamente lebbra . (44) 

§•  4^2.  Definire  brevemente  una  malattia  tanto  proteifirme  , è 
cosa  difficilissima.  Siamo  di  parere  che  non  per  indole  , ma  per  solo 
grado  di  violenza  e per  ragion  della  sede  la  lebbra  detta  dagli  Arabi 
differisce  da  quella  così  denominata  dai  Greci:  e gl’innumerevoli  e 
sì  differenti  sintomi  che  manifestano  questa  identica  malattia  , sotto 
apparati  diversi  , non  mostrano  altra  uniformità  e costanza  che  il 
rappresentare  i fenomeni  di  quasi  tutte  le  atroci  malattie. 

Se  perciò  riguardiamo  i principali  segni  diagnostici  di  quella  te- 
tra affezione  sotto  le  varie  forme  di  lebbra,  defìnimo  questa  un  atro- 
cissimo genere  d'  impetigini  , in  cui  la  cute  è contaminata  di  vitili- 
gine diffusa  (§§.  402.  403.)  , o di  squame  come  di  pesci  , e di  ul- 
ceri’ crostosi  , orbicolati ^ pertinaci , o di  tubercoli  nodosi  ; principal- 
mente nel  viso  nelle  mani  e nei  piedi,  enormemente  pruriginosa,  ru- 
vida , rugosa  , untuosa  , e livida  ; con  dispnea  , voce  fioca  , nasale, 
con  fastidiosagine  , anestesia  e stupescenza  , salacità  morbosa  , ventre 
stiltico,  deformità  dei  piedi  , tumor  elefantino,  ulceri  profondi  estesi 
con  poco  dolore  fino  agli  ossi  ed  alle  articolazioni  , onde  queste  ne 
restano  distratte  ; con  orrido  fetore  ed  aspetto  dell’  intero  corpo. 

§•  453.  1 cennati  sintomi  ($.  462)  comprendono  i lenti  primor- 
dii deila  malattia,  i progressi  di  questa  limitati  quasi  alla  solacute, 
e gli  acerbi  tormenti  che  da  questa  si  estendono  quindi  a tutto  il  si- 
stema : nè  la  natura  della  lebbra  era  sempre  atroce;  in  modo  , clic 
molli  dichiararono  diversa  dalla  elefantiasi  quella  elle  procedeva  coi 
sintomi  della  scabbia  la  più  feroce.  Ma  chi  considera  che  gl’  incre- 
menti delle  malattie  assai  differiscono  in  ragione  della  differenza  di 
clima  , di  vitto,  e della  costituzione  degli  uomini,  e che  nella  stessa 
elefantìasi  dei  Greci  la  cute  è schifosamente  ulcerata,  non  altrimenti 
che  nella  lebbra  degli.  Arabi  ; non  sarà  difficile  a persuadersi  che  la 
lebbra  differisce  dalia  elefantiasi  solo  per  esser  questa  più  atroce  di 
quella  (5.  452). 
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Non  è perciò  vano  divìdere  questa  cronica  malattia  non  solamente 
nH  suoi  diversi  stadii  ; ma  secondo  le  sue  principali  varietà  : onde: 
distinguiamo  la  lebbra  quando  occupa  una  sola  parte  dei  corpo  (detta 
perciò  lebbra  locale)  ; quando  affetta  l’intero  organismo  (1.  univer- 
sale)', quando  ne  contamina  irrita  ed  ottunde  la  superfìcie  (1.  bianca, 
leuke  dei  Greci);  quando  la  esulcera  e la  covre  di  croste  e di  squame 
(1.  squamosa  , lebbra  propriamente  dei  Greci;  quando  in  tutta  la 
sostanza  della  pelle  e nell’adiposa  sottoposta  produce  bitorzi  e nodi  , 
rughe  , ed  atonia  (1.  elefantiasi  : lebbra  degli  Arabi);  quando  estesa t 
«Ile  articolazioni  delle  mani  e dei  piedi  , le  diilorrna  come  in  tante? 
colonne  crasse  ed  infarcite  , e le  rende  indolenti,  le  corrompe,  e fi- 
nalmente le  distrae  (1.  elefantia );  o quando  è semplice,  ovvero  com- 
plicala con  altre  affezioni  (!.  rossa).  (45) 

4^4-  ha  lebbra  , la  più  atroce  delle  impetigini  a noi  note  , 
è la  più  antica  benanche  , e quasi  primogenita  di  tutte  le  malattie  ; 
predominami  nel  torrido  clima  delle  indie  ^ dell’Etiopia,  dell’Ara- 
bia j dell’Egitto  : poiché  quelle  regioni  indicate  come  le  più  antiche? 
del  Mondo  da  sacri  e profani  scrittori,  e forse  anche  i lidi  del  gelato 
oceano  settentrionale  , si  credono  la  fino  a noi  ignota  culla  di  questa 
atrocissima  lue.  Dall’  Egitto  passò  questa  peste  in  Asia  ed  in  Grecia 
pi  ima  che  in  altre  Contrade^  forse  per  mezzo  di  scambievole  commer- 
ci0 ; e quando  i Promani  vinctori  soggiogarono  l 'Oriente.,  quella  pio- 
pagossi  per  1’  Italia  e quindi  per  tutta  P Europa.  Ma  questo  clima 
temperato  dell'Orbe  sembrava  che  non-  potesse  lungamente  favorir  io 
sviluppo  di  queli’esotico  seme  di  mali;  ma  che  dovesse  quello  ilian- 
guiairvisi  e testarvi  finalmente  soffogalo  se  non  fosse  rinnovato  da  al- 
^tio  nuovo  fomite;  quando  da  prima  il  cornuti  desiderio  degli  Europei 
mosso  da  ambigua  pietà  di  v sitare  e finalmente  di  sommelier  l’Oriente 
rinnovò  quella  strage  dei  popoli,,  fino  a che  ad  essa  non  successe  nel 
dominio  un’  altra  non  meno  esotica.  Da  quel  tempo,  se  n’eeceltuamo 
pochi  luoghi  nei  quali  persiste  ancora  queiPinfausto  germe  della  leb- 
bra , pochissimi  esempli  in  Europa  s’  incontrano  di  questa  troppo  an- 
tica malattia  : ma  istruiti  dall.’  infelice  sorte  dei  nostri  antenati  , te- 
miamo potersi  rinnovare  fra  noi  i pericoli  di  nuova  infezione^  per  mez- 
zo dell’  incauto  commerzio  eoe  popoli  ancor  soggetti  a questa  lue. (46)5 

§•  455.  Gli  stadii  di  questa  malattia  (§.  455)  possono  esser  di- 
visi secondo  la  successione  dei  sintomi  , in  principio-  della  lebbra,  in- 
cremento manifesto  , e massimo  aumento. 

Segni  precursori.  Oscuri  sono  e dubbiosi  i fenomeni  che  avvengono* 
dopo  essersi  ricevuto  il  fomite  di  questa  lue,  l’indole  di  esso  , e le 
vie  per  le  quali  lo  stesso  intrudesi  nel  corpo  (Ved.  460).  Nel  pri- 
mo stadio  molti  hanno  accusato  lassezza  generale,  fastidio~-agioe  , or- 
ripilazioni interrotte  o contemporanee  con  calore  ed  estuazione  inter- 
na , e che  talora  serbano  un  tipo  quasi  terzanario,  senso  di  formica- 
zione  fra  la  cute  e le  carni  , principalmente  nella  faccia  , e quindi 
affezioni  locali  : ma  nel  decorso  di  malattia  sì  lenta,  forse  avvengono 
molti  altri  fenomeni  che  non  spettano  ad  essa  ; ed  il  lebbroso  non 
sembra  totalmente  immune  da  Ebbri  , e da  altri  contagii-  Intanto 
"vt  sono  osservazioni  di  altri  specialmente  su  la  lebbra  elefantia  loca- 
]e  (§•  458),  e mie  proprie  su  la  lebbra  squamosa  ($.  dua^ 

piovano  che  l’aneor  recente  virus  di  questa  malattia  ha  talora  susci- 

la  febbre  , e quindi  per  l’azione  di  questa  è stato  impetuosa- 
nb&te  trasmesso  e depositato  nella  superficie  della  culs. 


1S9 

istoria  della  lebbra  acuta.  E scorso  appena  un  anno  da  quando 
tteìì’Etjtuto  Clinico  ricevemmo  una  donna  dell’ età  di  circa  trentan- 
ni ; Ja  quale  benché  già  madre  di  due  figli  , non  avea  però  avuto 
ancora  flusso  di  mestrui  , e dopo  i parti  aveva  avuto  scarsissimi  io- 
ehii.  Costei  quarantacinque  giorni  dopo  essere  stata  sorpresa  da  febbre, 
e da  impetigine  crostosa  e squamosa  su  tutta  la  cute,  era  venuta  al- 
r ospedale.  Aveva  nella  faccia  eccessiva  rossezza,  e moi  te  croste  gial- 
lastre e nericce  tanto  su  la  faccia  stessa,  quanto  su  la  parte  capillata 
dei  capo  , sul  collo,  petto,  addome,  dorso,  ed  estremi.  Fra  quelle 
la  cute  da  per  tutto  solcata  , aridissima  , di  tratto  in  tratto  crepola- 
ta , era  da  grandi  e cenerognole  squame  ricoverta.  Nel  toccarsi  , il 
dolore  e l’ accaloramelo  erano  si  enormi,  che  noi  non  ne  abbiamo 
simile  osservato  in  altri  infermi*  dolentissimo  era  il  tumore  dei  piedi 
e principalmente  dei  ginocchi;  le  arterie  erano  durissime  e contratte, 
e facevano  cento  trenta  pulsazioni  e talvolta  anche  più  in  un  minulo 
primo.  Si  fecero  eseguire  in  breve  tempo  tre  salassi  ; ed  il  sangue 
uscitone  si  covrì  di  densa  cotenna.  Ogni  giorno  trova  vasi  gran  quan» 
tità  di  squame  nel  letto;  e sul  luogo  delia  pelle  dai  qual  erano  c a» 
dote  , non  ossei  vavasi  piaga  , ma  bensì  arrossimento  e carne  quasi 
cruda  , donde  gemeva  un  tenace  e fetido  umore.  Per  estinguere  tali 
eccessivi  accalorameli  le  furono  somministrati  molti  rimedii  interni 
ed  esterni  , che  qui  tralasciamo  di  specificare,  e facemmo  immergere 
per  il  fine  stesso  la  inferma  frequentemente  nel  bagno:  di  modo  che 
nell’  intervallo  di  circa  tre  mesi  , da  che  era  ella  entrata  nella  Cli- 
nica , liberata  da  questo  atroce  male,  senza  alcun  residuo  vizio  nella 
cute  , è tornata  contentissima  ai  suoi. 

Questa  malattia  non  suol  essere  preceduta  da  febbre,  nè  esserne 
accompagnata  nel  decorso,  ma  appena  nella  fine.  Però  i segni  di  que- 
sta malattia  incipiente  , occultati  dall’  infermo,  o siti  in  parti  cover- 
te,  o troppo  minuti,  o dichiarati  per  vari  o nei  , e sovente  non  ac- 
compagnati da  sensazione  alcuna  di  mal  essere,  non  di  rado  deludono 
la  conoscenza  dei  medici.  A questa  aggiungevasi  1’  altra  difficoltà  di 
giudicare  di  questo  male  ; la  qual  derivava  dalla  moltiplicilà  stessa 
dei  segni,  e dall’ambigua  significazione  di  essi.  Poiché  quanto  lenti- 
gini , quando  i così  detti  panni,  o larghe  macchie  subrotoude,  bian- 
castre, rossigne , o giallognole,  od  anche  nericce,  senza  prurito, 
quando  porrigine,  alopezia,  o ulceri,  od  altre  cutanee  alterazioni  in- 
diavano la  lebbra;  in  altri  individui  ed  in  altri  casi  dinotavano  una 
semplice  e benigna  malattia  cutanea* 

Ma  prove  di  latente  lebbra  erano  ordinariamente:  una  od  anche 
più  macchie,  principalmente  di  figura  rotondetta,  pochissimo  o niente 
elevate,  di  alcuno  dei  su  cennati  colori,  su  la  faccia,  nelle  a ssi  ile,  o 
sul  pube  , o su  tutta  la  cute  ; e vitiligini  ($.  4o3)  ora  minute  , ora 
quanto  lenticchie,  ora  più  grandi;  che  talora  più  o men  presto  si  di- 
latavano , ovvero  penetravano  ; i peli  se  ve  n’  erano  nel  fondo  delle 
macchie  si  rendevano  esilissimi,  corti,  rari,  lanuginosi,  o bianchi,  od 
anche  subito  ne  cadevauo  ; o finalmente  queste  parti  della  cute  rese 
ineguali,  depresse,  penetrate  con  aco  o scottate  con  fuoco  non  mostra- 
vano neppure  la  consueta  sensibilità. 

Principali  segni  diagnostici  della  lebbra  sono:  il  cambiamento  di 
colore  su  alcuna  o su  tutte  le  parti  della  cute;  la  diminuzione  di  sen- 
sibilità nella  macchia  recente;  l’abolizione  della  sensibilità  nella  mac- 
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«chia  inveterata  e profonda.  La  mancanza  delia  macchia,  o dell*  ane- 
stesia è sempre  indizio  di  assenza  della  lebbra?  Per  decidere  questo  vi  i 
è bisogno  di  esperienza  maggiore  di  quella  che  noi  possiamo  averne  : 
e nei  casi  di  lebbra  che  abbaino  noi  osservata  , non  abbiamo  torse 
esaminata  tutta  la  superficie  cutanea  con  la  necessaria  scrupolosità. 

Intanto  credevansi  in  quel  tempo  molto  significanti  altri  molli  i 
sintomi,  che  non  sembravano  derivare  da  altra  origine.  Le  macchie  ? 
ora  svanivano  dalla  cute  , quindi  più  volte  ricomparendo  talora  più  : 
grandi  ed  oscure  (dette  panni),  bruttavano  cruna  or  altra  parie  della 
supeificie  del  corpo:  talvolta  restavano  permanentemente  sopra  una  o * 
sopra  molte  parti  della  medesima.  Alle  volte  la  lebbra  era  precedu- 
ta non  tanto  da  macchie  quanto  da  pustole,  o da  arido  ed  orbicolato  > 
erpete.  Principali  sintomi  d’imminente  lebbra  erano:  insolita  pigrezza! 
di  spirilo  e dr  corpo,  increscimenlo,  irascibilità  esaltata,  o disposizione 
a frodi  , ed  a sospetti  , sogni  funestissimi  spaventosi  , incubi,  lascivia 
straordinaria  , e salacia  maggior  delle  forze  ; la  sclerotica  offuscata  -,  , 
torbida,  o arrossata,  o livida,  e tendente  al  nericcio,  l’apparenza  del- 
l’occhio rotonda,  leonina ; voce  rauca,  di  rado  acuta  e sottile,  con  re- 
spirazione ansante  e fetida;  le  narici  arrossate  o allividite  nell’esterno, 
internamente  ristrette,  od  ulcerate;  sternutazione  frequente,  ed  aboli- 
zione dell’odorato;  la  faccia  gonfia,  con  intensa  ed  estesa  rossezza;  la 
pelle  della  fronte  quasi  tesa  , lucida  , bitorzoluta  ; e sguardo  torvo; 
porrigine  del  capo,  dei  sopraccigli,  del  mento;  peli  rari,  e cambiati 
di  colore,  con  alopezia;  sudori  fetidi;  ventre  stittico,  lattazione  conti- 
nua; le  orine  sierose  e torbide,  talora  limpide  ed  acquose;  i polsi  pic- 
coli e lenti.  Altri  sintomi  vi  sono  stati  aggiunti  dalla  insulsa  teorica 
su  questo  male  , e dalla  supposta  origine  di  esso  dalia  colèra  nera 
(morbo  nero):  ed  il  riferirne  tutte  le  ipotesi  degli  antichi,  sarebbe  lo 
stesso  che  registrare  la  satira  dello  spirito  umano. 

Questa  malattia  traspariva  sovente  con  uno  o con  un  altro  solo 
s'ntomo  per  molti  anni,  con  apparenza  di  buona  salute;  e permetteva 
all’  uomo  già  immerso  nelle  miserie  estreme  di  esercitar  tutte  le  sue 
funzioni  sotto  il  fallace  aspetto  d’intera  facilità,  fino  a quando  lo  svi- 
luppo della  pubertà  , od  altro  cambiamento  di  complessione  nell’eia 
adulta,  con  sorpresa  dell’infermo,  suscitava  il  fuoco  nascosto  sotto  le 
ceneri  in  un  incendio  vorace,  e dichiarava  la  lebbra  limitata  in  una 
parte,  o estesa  a tutto  il  corpo. 

Confirmata  e provetta  riputavasi  la  malattìa  , quindi  lebbroso 
l’individuo  e perciò  da  segregarsi  sollecitamente  dal  popolo,  quando 
solevano  manifestarsene  i sintomi  concomitanti.  Cioè  : la  vitiligine 
rendendosi  estesa  e profonda  più  o meno  lardi  , diviene  indolerne  ; 
si  accrescono  e si  dichiarano  i fenomeni  fino  allora  indecisi  della  ma- 
lattia ; crescono  la  pigrezza  e l’impotenza  dei  movimenti  , i so- 
gni spaventosi  , il  tedio  , la  raucedine  , la  rossezza  1’  allividimento 
e ’l  gonfiore  della  faccia  intorno  al  naso;  le  narici  ingorgandosi 
esternamente  si  dilatano  , e si  ostruiscono  nell'  interno  ; si  gonfiano  le 
gote  ed  i labbri;  si  rendono  protuberanti  i sopraccigli;  e tuberco- 
li a colore  di  cinabro  , o giallicci,  od  anche  lividi  irritano  e defor- 
mano queste  parli  , non  meno  che  gli  orecchi  , la  fronte  , e talor 
anche  il  palato.  La  cute  frammessa  a quei  tubercoli  s*  ingorga  , e si 
contrae  in  pliche  o rughe  untuose,  onde  rendesi  la  faccia  detta  leoni- 
na neiiccia  , e sfigurasi  il  viso  umano.  In  molti  la  cute  si  copre  unta 
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di  ulceri  schifosissimi  crostosi  , biancastri  e squamosi  , eoo  pi  urite- 
ardore  e dolenza  eccessivi  ; ma  rendendosi  ottuso  il  latto.  E ad  ecce- 
zione della  tumidezza  nelle  succennate  parli,  tutto  il  corpo  si  dimagra. 

Da  questo  punto  la  lebbra  procede  al  massimo  sviluppo  (§. 
458).  La  voce  quasi  si  estingue;  e cresce  il  puzzo  di  fiato  e del  corpo, 
con  assidua  difficoltà  di  respirazione;  sotto  la  lingua  inegualmente  gon- 
fia di  du  ri  tumoretti  compariscono  le  varici  delle  vene  ranine,  le  quali 
si  vanno  manifestando  benanche  in  altre  parti  , sul  petto  , e su  le  ti- 
bie ; cadono  quasi  tuti7  i peli  del  corpo  , onde  si  calvario  il  capo  , 
i cigli  gonfiali  , gii  orli  delle  palpebre,  il  mento  , le  assiìle  , il  pu* 
be  e le  tibie  ; si  crepolano  si  aduncano  e guaste  finalmente  cadono 
le  unghie  ; scomparisce  la  torosità  dei  muscoli  , principalmente  di 
quelli  situati  fra  i diti  pollice  ed  indice  ; cresce  la  cattiva  digestio- 
ne, gE  incomodi  dei  flati  ed  in  alcuni  anche  la  fame  canina  ; Eescre- 
zione  delle  fecce  non  è facile  ; e 1’  orina  è sempre  sierosa  ; gl7  infau- 
sti venerei  stimoli  sollecitano  l7  estenuato  e quasi  moribondo  infermo; 
da  insensibili  e folti  tumori  son  circondate  le  articolazioni  degli  estre- 
mi e le  falangi  , già  corrose  da  lenta  carie  ; o sono  anche  deformate 
da  ulceri  secchi  , profondi  , e quas7  insensibili  ; e la  cute  dove  gon- 
fiala da  pliche  grosse  e tuberose  , dove  corrugata  fra  solchi  e rughe 
aspre  e profonde  , o tra  crepacce  , rappresenta  piedi  di  elefante  piut- 
tosto , che  di  uomo  : talvolta  le  narici.,  restandone  corrosa  la  carti- 
lagine intermedia  , si  rendono  collabescenti , o dal  corpo  del  vivo  in- 
fermo j come  le  falangi  dei  diti  e talvolta  i membri  interi  , si  sepa- 
rano e cadono  spontaneamente  e senza  dolore. 

Tale  suol7  esser  E orribile  , aspetto  di  questa  atroce  malattia  * 
secondo  la  diversità  delle  parti  nelle  quali  si  manifesta  ,,  e principal- 
mente della  lebbra  nudosa  ($  468),  Intanto  la  lebbra  non  sempre  di- 
chiarasi con  tuti7  i cennati  sintomi  ; ma  in  alcun7  infermi  , come  si  è 
detto  , per  sede  dalla  sua  ferocia  sceglie  la  facccia  , in  altri  1’  intera 
cute  , in  altri  gli  estremi  e le  articolazioni.  Quindi  secondo  le  varie 
apparenze  delia  stessa  malattia,  talora  per  le  sole  ragioni  delia  teo- 
rica dei  quattro  umori  la  lebbra  è stata  dagli  antichi  distinta  qua- 
si in  quattro  specie  , oppure  in  quelle  dedotte  dall7  aspetto  diverso 
delle  impetigini  : quali  varietà  noi  qui  brevemente  descriveremo  con 
pochi  caratteri.  (47) 

§.  456.  E nelle  sacre  Carte  molto  piu  antica  e famosa  delle  al- 
tre la  descrizione  di  questo  morbo  , zaraab  degli  Ebrei  , baras  de- 
gli Orientali  , leuke  dei  Greci  , lepra  alba  dei  Latini  , lebbra  bian- 
ca fra  noi.  La  morfea  bianca  (§.  408)  spesso  ha  degenerato  in  leb- 
bra bianca  : e se  la  prima  ha  soluto  limitarsi  a macchiare  la  sola 
superficie  della  cute  ; la  seconda  è stata  solita  penetrare  la  cute  ; le 
carni  e finanche  gli  ossi  , alterar  queste  parti  , e dilatarvisi.  Nella 
vitiligine  morfea  , da  noi  denominata  bianca  , se  nel  luogo  occupato 
da  essa  già  prima  o sano  o sfigurato  da  cicatrice  indottavi  da 
caustico  o da  altra  lesione  violenta,  esistevano  peli,  questi  soleva- 
no cambiar  colore  non  sui  principio  , ma  più  tardi  ; e la  macchia 
quasi  rotonda,  ordinariamente  piatta  e bianchiccia  non  soleva  cresce- 
re , nò  perdere  interamente  la  sensibilità.  Se  la  lebbra  incominciava 
a comparire  con  questi  segni  , allora  il  colore  latticinoso  della  mor- 
fea si  cambiava  in  bianco  nevoso  e splendente  , i peli  erano  bianchi 
e tenui,  sì  osservava  asprezza,  porrigine;  insensibilità,  anestesia;  e le 
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macchie  manifestamente  si  dilatavano.  Talvolta  questa  lebbra  era 
benanche  preceduta  da  pustole  rosse  o citrine,  dare  e livide,  o bian- 
castre molli  e che  subito  marcivano;  ovvero  da  macchie  non  bian- 
che. Nei  maggiore  aumento  del  male  la  morfea  non  si  arrossiva 
quando  si  sttoppicciava  il  luogo  da  essa  occupato  ; o se  questo 
veniva  puuto  con  ferro  , non  sangue  ma  un  umore  bianch  ccio 
ne  grondava  dal  fondo  delia  puntura  , e senza  dolore  ; e si  vede- 
vano cadérne  quasi  tuti'  i peli  già  quasi  canuti  , o bianchi.  La 
cute  del  lebbroso  alle  volte  coprivasi  tutta  di  ulceri  e di  pustole  * 
che  cambiandosi  in  croste  squamose  e biancastre  , se  sotto  a queste 
non  forma  vansi  carni  fungose  , parevano  costituire  quasi  la  cri  se  del- 
la lebbra.  Ma  se  , essendo  li  tessuto  dei  solidi  organici  troppo  rilas- 
sato e la  faccia  tumida  , la  morfea  sinora  depressa  o totalmente  pia- 
na si  gonfiava,  con  la  cute  stessa  pallida  enfia  molle,  ma  nel  tem- 
po stesso  secca  ed  aspra  , e deponeva  le  forfore  e le  squame  (lebbra 
tirici)  , come  il  serpe  lascia  la  sua  pelle;  e se  in  questo  luogo  nasce- 
vano ragadi,  uìceii  viscosi,  e carne  esuberante;  quando  [finalmente  si 
gonfiavano  le  glandole  in  molle  tumore  sotto  la  cute  sbianchita,  quan- 
do comparivano  lagrimazione  e stupidezza  degii  occhi,  erosione  e fun- 
gosità delle  gingive  e dei  labbri,  arrovesciamento  de!  le  palpebre,  op- 
pi Unzione  o frequente  smungere  delie  uarici,  copioso  efflusso  di  saliva, 
scioglimento  di  ventre,  escrezione  di  orine  bianche  dense  grasse  e qua- 
si saniose,  corruzione  delle  unghie,  caduta  dei  peli,  e tumore  idropico 
dei  piedi,  allora  sembrava  esser  la  lebbre  giunta  al  suo  colmo,  e i in- 
dirsi molti  sintomi  comuni  di  questa  malattia  già  resa  universa  le. (48) 
§■  4^7-  Diffìcile  e fallace  è la  diagnosi  della  hebbrxt  squamosa , 
lebbra  dei  Greci , dalla  scabbia  inveterata  (§.  435),  dalie  diverse  p$i- 
dracie  (§.  440)  e principalmente  dalia  venerea,  dalla  scorbutica,  dal- 
la scroloiosa,  dalla  senile,  e dal V erpete  rodente , fagedenico  (§.  422): 
e siccome  queste  malattie  talvolta  rassomigliano  alla  lebbra  , così  esse 
sotto  aspetto  di  altra  impetigine  di  tempo  in  tempo  derivano  dalla 
lebbra.  Non  ,si  ha  veramente  segno  costante  per  indicare  questa  leb- 
bra dei  Greci:  e se  deve  dirsi  che  la  morfea  nera  più  facilmente  e 
frequentemente  ha  degenerato  in  questa  (lebbra  dei  Greci)  che  in  al- 
tra , pure  non  comparisce  porriginosa  , nò  pustolosa  defedazione  della 
cute,  la  quale  non  sembra  essere  stata  spesso  precursore  di  questa  ma- 
lattia. intanto  si  ragguagliano  con  ragione  alla  lebbra  dei  Greci  le 
croste  pertinaci,  quasi  callose,  verrucose,  ora  cenerognole,  ora  oscure 
biancastre,  ora  giallo  rossigne,  o nericce  che  sorgono  su  la  pelle  cras- 
sa, coriacea,  inflessibile,  lesa,  ruvida,  arida,  ineguale,  solcata,  arden- 
te, e molto  pruriginosa  su  tutto  il  corpo,  o su  le  gambe,  o principal- 
mente su  le  braccia,  o finanche  sopra  qualunque  altra  parte,  e senza 
cagioni  manifeste  di  altra  impetigine;  e le  quali  si  risolvono  in  squa- 
me grandi  come  di  pesci  , rotonde  , aride  , abbondanti,  oppure  sotto 
forma  di  cortecce  e di  gusci  come  aspersi  di  neve  o di  farina;  e di- 
staccami dalla  cute  al  di  sotto  come  cruda  , rossa,  o crepolata,  san- 
guinolenta o corrosa;  e ripullulando  di  tempo  in  tempo  si  dilatano; 
c principalmente  quelle  che  hanno  di  tratto  in  tratto  i contorni  in- 
sensibili , che  sono  accompagnate  da  stupescenza  del  tatto  , rigidezza 
delle  articolazioni  , conuzione  e distaccamento  delle  unghie  , caduta 
dei  peli  dalla  parte  affetta,  o scoloramento  di  essi;  quali  croste  soglio- 
no andare  unite  a sudori  notturni  ed  estrema  emaciazione;  e talvolta- 


procedono  solo,  talora  con  la  morfea,  oppure  con  elefantiasi.  Se  ii  ma- 
le essendo  totalmente  locale,  croste  dense,  elevate,  aride,  di  vario  co- 
lore, per  io  più  nereggianti  surte  su  le  cosce  e le  tibie,  oppure  su  1« 
braccia,  coprivano  ulceri  lividognoli  gementi  poca  sanie,  con  indolen- 
za della  parte,  e talvolta  con  tumore  delle  glandolo  inguinali,  allora 
tal  lebbra  era  denominala  male  morto.  Alle  volte  questa  specie  d’im- 
petigine , se  spuntava  copiosamente  su  la  pelle  , si  credeva  che  costi- 
tuisse la  crii, e della  lebbra.  (49) 

§.  458.  La  Lebbra  tubercolosa:  nodosa  universale,  Elefantiasi 
dei  Greci,  costituisce  il  massimo  grado  della  malattia  di  cui  trattia- 
mo; e comprende  quasi  lutt’i  sintomi  delle  altre  varietà  delia  lebbra, 
di  unita  con  gii  altri  che  abbiamo  sopra  indicati  ($.  466).  Questa  leb- 
bra, endemica  in  Egitto,  ai  tempi  nostri  non  rara  sotto  i tropici,  nè 
mai  tanto  frequente  in  Europa,  nè  peto  totalmente  eliminatane,  non 
è necessario  per  manifestarsi  in  un  giorno  che  decorra  coi  processo  t 
sotto  le  forme  delle  altre  varietà  : uè  soglion  occorrere  i segni  pre- 
cursori di  essa  , a noi  ben  noti,  donde  poter  sicuramente  conchiudere 
dovere  manifestarsi  la  elefantiasi,  non  già  altre  va  lieta  di  lebbra:  ma 
dopo  la  comparsa  talvolta  di  febbre,  c principalmente  di  macchie, 
vitiligine  morfea,  eritema  vaiicode  (gotta  rosacea,,  talvolta  di  pustole, 
di  erpete  secco,  orbicoiato,  la  cute  per  lo  più  della  faccia  e di  altre 
parti,  e principalmente  delle  articolazioni,  delle  mani  e dei  piedi, 
comparisce  bitorzoluta  e quasi  nodosa;  coi  descritto  elefantino  tumore 
dei  piedi  , con  altri  abbastanza  su  esposti  fenomeni  (§.  455)*  sponta- 
nea inerzia  diluito  ii  corpo,  torpore  di  spirilo,  inclinazione  al  sonno 
disturbata  ed  interrotta  da  pervigilii  ; con  insensibilità  ed  anestesia  , e 
con  squame  pertinacemente  aderenti,  ulceri  quando  addi,  quando  cor- 
rosivi, giallastri,  e con  viso  bitorzoluto;  rugoso,  ed  orrido  ( lebbia 
leonina  ) 

La  lebbra  nodosa  talvolta  costituisce  un’affezione  locale  piuttosto 
che  universale,  come  abbiamo  scritto:  eia  materia  della  malattia  sem- 
bra andarsi  a deporre,  con  sollievo  dell’ intero  corpo,  nelle  articola- 
zioni delle  mani,  e principalmente  dei  piedi  e delle  gambe,  oppur -nel- 
le unghie  che  quindi  si  rendono  deformi  e globose.  Nella  maggior  par- 
te degl’infermi  sul  principio  della  malattia,  sviluppasi  manife&ta  feb- 
bre, con  brivido,  accaloramento,  delirii,  dolore  e tumore  nelle  glan- 
dolo inguinali;  seguono  in  una  o in  ameudue  le  gambe  gonfiezza,  ar- 
rossimento,  dolore,  talvolta  con  una  stria  rossa,  ben  larga,  secondo  in 
direz  one  dei  vasi  linfatici  ; nel  qual  tempo  si  vedono  cessare  la  feb- 
bre e ’i  tumore  delle  glandola  inguinali.  Suole,  ma  dopo  tempo  in- 
determinato, ritornar  questa  febbre;  e dopo  ogni  parossismo  vedasi  nel- 
la gamba  crescere  il  tumore  simile  all’edematoso  ma  più  renitente;  ti- 
no a che  sotto  apparenza  di  ripristinata  salute,  restando  appena  inten- 
sa sete  in  alcuni,  ne  provviene  l’aspetto  di  piede  elefantino,  con  super- 
ficie o eguale,  o interrotta  da  solchi  e pliche  ; e sotto  la  pelle  gras- 
sa e squamosa  si  agglutina  in  sostanza  lardaeea  un  umore  tenace  « 
glutinoso  circondato  da  cellulare  distratta  , assai  tenace  , e variegata 
da  varici  , oppure  geme  da  crepacce  o da  ulceri  impuri  o fungosi  del- 
ia cute  così  sconliuuata  ; ovvero  la  stessa,  parte  affetta  , dopo  molti 
anni  si  distacca  dalle  parti  contigue  , senza  dolore.  Questo  tumore  lo- 
cale talora  si  è visto  occupare  le  mani  , od  un  braccio  o gli  orecchi, 
© la  nuca  , o il  dorso,  o i lombi  , 0 finanche  le  parli  pudende;  ma 
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lu  sede  ordinaria  ne  sono  i piedi  ; finalmente  com’e  descritto,  dai  pie- 
de si  estende  a tutto  il  corpo.  (5o) 

§.  4?g . La  lebbra  etiope  zia , l.  rossa  , complicata  ì scorbi// ieri  , 
secondo  la  dottrina  degli  antichi  è varietà  derivativa  d e\Y  eritema  vn- 
ricode  , o gotta  rosacea  (§§.  3 97.  3gg).  Da  questo  per  lo  più  inno- 
cente vizio  delle  tempie,  della  faccia  e delle  narici  , quando  superfi- 
ciale , quando  distinto  dalle  pustole  aride  o saniose  , o crostose  , 
talora  da  arrossimenti  da  questo  non  dissimili  in  altre  parti  del  cor- 
po , è preceduta  o inacerbita,  non  meno  della  lebbra  elefantiasi 
468)  , la  varietà  di  cui  qui  trattiamo.  In  questo  stato  la  farcia  le 
gote  e le  narici  sono  deformate  da  tumore  rosso  carico  pruriginoso, 
pustolato  , e da  croste  saniose  ; o compariscono  su  la  cute  o sponta- 
neamente ne  svaniscono  macchie  giallicce  ; dalle  gingive  rese  fungose 
gronda  sangue  anche  al  più  leggiero  toccarsi  ; il  fiato,  il  sudore,  e 
le  orine  quasi  oliose  , o dense  e rosse  , o miste  con  sangue  , traman- 
dano fetore;  la  superficie  è guasta  da  saniosi  e rossicci  ulceri  ; i ci- 
gli ed  i sopraccigli  perdono  i loro  peli  , si  gonfiano  , e quasi  nascon- 
dono gli  occhi  arrossati  e lagninosi.  Quando  tal  malattia  non  occu- 
pa principalmente  la  faccia  , e quando  non  sopraggiunge  gonfiamento 
e depilazione  dei  sopraccigli,  in  questa  descrizione  tratta  dagli  anti- 
chi avremmo  l’idea  del  vero  scorbuto  piuttosto  che  della  lebbra.  Am* 
mettiamo  intanto  la  complicazione  della  lebbra  con  lo  scorbuto  , 
con  la  lue  venerea  , con  le  scrofole  : ma  per  ragioni  che  abbiamo  fi- 
no ad  ora  esposto  ed  altre  da  esporsi  a suo  tempo  , non  istimiamo 
perciò  dover  conchiudere  questa  varietà  di  lebbra  esser  la  rosa  det- 
ta delle  Asturie y o la  pellagra  endemica  fra  i Lombardi.  (5i) 

§.  460.  Le  cagioni  produttrici  della  lebbra  nella  specie  umana 
non  in  altro  si  può  rintracciarle,  che  in  qualche  princip  o ereditario, 
oppure  contagioso.  Il  volere  attribuire  questa  ma’attia  popolare  al 
vitto  cattivo  , all’uso  di  pesci  corrotti  , aU’influenza  nociva  di  acqua 
e di  climi  particolari  , od  a gravi  terrori  , o ad  avversità  della  for- 
tuna , è contraddetto  dagli  effetti  delle  stesse  cagioni  in  circostanze 
consimili  su  moltissimi  e varii  popoli  , e da  questa  operazione  tanto 
singolare  su  pochissimi  altri  da  non  poters’ impu tare  a cagioni  sì  co- 
muni. Ma  gli  stessi  contagii  richieggono  certe  condizioni  per  propagarsi 
ad  altri  individui  , onde  una  data  costituzione  di  clima  o più  caldo, 
o più  freddo,  ma  umido  par  che  fomenta  quei  germi,  e di  rone  la 
cute  di  quegli  abitatori  ad  assorbirli.  Molti  e finanche  odierni  esempii 
provano  la  trasmissione  ereditaria  della  lebbra  da  genitori  a figli,  od 
anche  a nipoti.  Non  si  ha  egual  certezza  su  la  contagiosità  di  questo 
morbo  : giacché  moltissimi  lebbrosi  , irresistibilmente  libidinosissimi  , 
giacciono  con  le  sane  mogli  , senza  danneggiarle.  Abbiamo  noi  stessi 
osservato  una  donna  da  molti  anni  coverta  di  lebbra  squamosa  , e 
quindi  madre  di  figli  sanissimi  concepito  in  tempo  che  ne  era  cosi 
affetta  , la  quale  dormiva  nello  stesso  letto  col  marito  , senza  che 
questi  ne  restasse  mai  infetto.  Non  sono  però  inutili  le  leggi  con  tan- 
ta sapienza  fatte  da  antichissimo  Legislatore  per  eliminar  la  lebbra 
degli  Ebrei  (§.  456.)  , e quasi  fra  tutti  gli  altri  popoli  con  tanta  pre- 
mura emanate  per  allontanare  dai  cittadini  quella  orribile  malattia  ; 
e ’l  modo  come  questa  malattia  più  volte  ha  invaso  l’Europa,  e la 
funesta  istoria  recente  di  varie  isole  fra  i tropici  , e 1’  infausto  com- 
merzio  con  i lebbrosi  abitanti  del V Africa  condoni  schiavi,  e molti 


escmpii  di  lebbra  contratta  per  lunga  e troppo  intima  famigliarità  coti 
lebbrosi  , hanno  sufficientemente  provato:  che  questa  malattia  nascon- 
de un  contagio  , benché  lento  , ed  infesto  oggi  giorno  ai  pochi  pre- 
dispostivi : e sebbene  oggidì  è innocente  presso  molti  il  commerziare 
con  lebbrosi  ; attesa  la  incertezza  e mutabilità  delie  cose  non  si  po- 
trebbe «abolire  senza  pericolo  dell’umanità  quelle  leggi,  che  più  vol- 
te ha  dovuto  pentirsi  i’  Europa  di  aver  nei  secoli  decorsi  trascura  to. 
Ma  il  modo  e le  vie  onde  contraggono  tal  contagio  gl’individui  sa  ni, 
quali  parti  esso  immediatamente  attacca  ed  affetta,  e la  natura  e 1’  re- 
dole del  medesimo,  ci  sono  cose  affatto  sconosciute»  Si  pretende  aver 
questo  contagio  infettato  meno  i fanciulli,  e le  donne,  che  i maschi; 
e non  mai,  ovvero  appena  e leggermente  gli  eunuchi  (ved.  $.  462). 
Forse  perchè  questi  meno  degli  altri  incorrono  nel  pericolo  d’infettar- 
si nel  coito?  o per  la  stessa  ragione  onde  la  lebbra  ereditaria  svilup- 
pasi principalmente  nella  pubertà  , nè  senza  intenso  e quasi  proprio 
stimolo  delle  parti  genitali  e del  genere  nervoso?  Noi  Tignammo:  ma 
è sicuro  che  g 1 ’ impuberi  , nati  da  genitori  lebbrosi  non  vanno  esenti 
da  segni  di  lebbra.  Se  sia  provvenuta  la  blennorea  presso  taluni  dal- 
la sola  lebbra,  vi  è sospetto,  ma  non  certezza;  attesa  l’antichità  del- 
l’uno e dell’altro  male.  Abbiamo  poco  sicura  osservazione  di  esser  de- 
rivata la  lebbra  da  insetti , i quali  depositano  sempre  i lor  ©vicini  o 
larve  su  qualunque  esposto  ulcere  : e quei  mezzi  che  impediscono  la 
origine  delle  impetigini,  non  distruggono  la  lebbra  o bianca  o nodo- 
sa, come  dissipano  la  scabbia.  Intanto  i tumori  manifesti  sotto  la  cu- 
te nella  lebbra  elefantiasi,  non  meno  che  nel  morbo  proprio  cutaneo 
dei  porci  , possono  senza  dubbio  attribuirsi  a Cagione  vivente  , come 
recenti  osservazioni  ci  hanno  provato.  La  sperienza  ci  ha  pur  fatto  co- 
noscere quali  sintomi  nervosi  son  suscitati  dal  solo  gorello  che  annida 
sotto  la  cute,  principalmente  quando  è crepato»  Le  tenie  sogliono  oc- 
cupare qualunque  viscere,  senza  eccettuarne  pur  il  cervello:  avviene 
forse  lo  stesso  nella  tela  cellulosa  sotto-cutanea  nei  lebbrosi?  o piut- 
tosto il  tumore  lebbroso  ha  origine  nelle  glandole , ed  è perciò  la  leb- 
bra morbo  del  sistema  linfatico'}  Risponderanno  a queste  domande 
gli  sperimenti  di  coloro  che  in  appresso  avranno  le  opportune  occa- 
sioni di  farli.  (62)  t 

461.  Pronostico.  È volgare  opinione^  che  la  medicina  pochis- 
simo ha  saputo  giovare  nella  cura  della  lebbra  : ciò  pur  confessano 
ingenuamente  tutti  gli  antichi  ed  i moderni  medici,  trattandosi  prin- 
cipalmente della  inveterata»  La  natura  equivoca  dei  segni  precursori  di 
questa  lue  (§§.  451.  455)  , la  premura  degl’infermi  nelToccultarla  , 
il  non  poter  conoscerne  le  cagioni,  ed  il  singolare  stupore  da  cui  è af- 
fetto in  questa  malattia  il  sistema  nervoso  , scusano  l’impotenza  del- 
T arte.  Non  mancano  però  esempli  di  essersi  felicemente  dissipata  od 
almeno  mitigata  la  lebbra  incipiente,  e sufficientemente  manifesta:  ed 
in  generale  è più  facile  o meno  difficile  la  cura  della  lebbra  squa- 
mosa , che  delie  altre.  La  vitiligine  morfea  , le  di  cui  macchie  non 
crescevano  in  numero  larghezza  e profondità  , ed  i peli  compresi  nel 
di  cui  ambito  non  iscoìorivano,  nè  rendevansi  esili  corti  o lanuginosi, 
nè  esinaniti  affatto  ne  cadevano  ; quando  non  era  insensibile,  nè  raf- 
freddata, ma  si  arrossiva  sotto  lo  strofinio,  e punta  con  ago  non  sen- 
za dolore  ne  gemeva  sangue,  faceva  meno  temere  della  lebbra  presen- 
te, e faceva  sperar  guarigione  della  lebbra  non  inveterata.  Condizioni 


opposte  alle  su  citate  indicavano  che  si  aumentava  il  male,  e sì  yen 
ciò  va  infaustamente  generale  il  fomite  moiboso.  lsiiuiti  dalla  speritn- 
za  i medici  pronosticavano  che  la  movfea  bianca  soleva  degt  nerare  m 
lebbra  bianca  (§.  4^0);  la  morfea  nera  in  squamosa  (§.  457).  Da  ciò 
dichiaravano  della  moifea  nera  più  perniziosa  la  b;ai  ca  quando  era 
ostinata.  Quali  sono  i segni  precursori  della  lebbra  nodosa  ($.  408)  ? 
© forse  manifestasi  essa  all’  improvviso  , e con  indizii  ambigui?  E ciò 
poco  verisimile;  e quindi  oscurissimo  ancona. 

462.  Ognuno  da  noi  attende,  cièche  più  importa,  l’esposizio- 
ne di  un  metodo  di  cura  dedotto  della  speiiènza,  contro  di  una  ma- 
lattia oggimai  sì  rara,  eie  di  cui  cagioni  sono  tanto  ignote.  Giova  fra 
di  tanto  indicare  qui  sommariamente  i mezzi  curativi  tentati  da  altri 
e da  noi  stessi  in  questa  malattia.  Laiebbra  squamosa  ($.  467.)  osta- 
ta alcune  volte  da  noi  curata  con  lo  stesso  metodo  da  noi  proposto 
contro  l’erpete  rodente  (§.  426):  e principalmente  facendo  vivere  l'in- 
fermo in  atmosfera  pura  e tiepida>  possono  esser  dati  internamente  an- 
timoniali; fegato  di  solfo  propinato  con  acidi  (IN.  LYll);  decotti  di  ru- 
mice o lapalo  acuto,  di  dulcamara,  di  olmo  campestre,  di  legno  gua- 
iaco,  da  be versi  in  abbondanza  misti  con  latte;  oppure  alti i mezzi  che 
principalmente  dissipar  ne  possono  la  [cagione  forse  nota,  o una  con- 
cansa che  ne  pioduce  la  complicazione.  Si  deve  talora  premettere 
qualche  salasso,  o scarificazioni,  o medicine  purganti.  Ma  si  deve  spe- 
rare in  questo  caso  assai  più  nei  rimedii  esterni  : e perciò  fa  d’  uopu 
amministrare  bagni  solferei,  odi  acqua  marina;  o in  caso  di  grave  ca- 
lore giova  prepararne  con  latte,  oppure  con  decotti  acquosi  di  piante 
emollienti,  o di  pai  ti  grasse  di  animali;  e ciò  devesi  praticare  secon- 
do il  grado  delle  forze  dell5  infermo  .•  conviene  applicar  esternamente 
unguenti  o linimenti  di  semplice  butirro,  o di  olio,  o di  cremor  dol- 
ce di  latte  , od  altri  già  raccomandati  contro  altre  affezioni  cutanee  , 
ma  da  impiegarsi  con  qualche  riserbalezza  per  . ragione  del  mercurio 
contenutovi  (N.  XLI11.  XLV1)  ; oppure  fatti  con  succo  di  nicoziana 
tabacco,  o con  acido  muriatico;  ovvero  linimento  saponaceo  (N.  LV111  ) 
I preparati  di  mercurio  pi  opinali  internamente  nella  lebbra  non  sono 
quasi  mai  riusciti  utili,  ma  spesso  decisamente  nocivi. 

Coloro  che  hanno  avuto  i’  opportunità  giornaliera  di  trattare  la 
lebbra  elefantiasi  od  anche  la  bianca,  secondo  la  teorica  allor  domi- 
nante intorno  a questa  malattia  , credendo  provvenir  essa  da  qualche 
alterato  umore,  han  creduto  di  curarla  con  vitto  e con  rimedii  con- 
trarii a quello;  e si  sono  applicati  principalmente  a lisciare  la  cute, 
e cancellarne  le  macchie  con  mezzi  cosmetici , od  anche  con  caustici. 
Ma  ebbero  la  massima  sollecitudine  possibile  di  adattare  la  convene- 
vole dieta ; ed  insegnarono  dovere  astenersi  da  certe  carni  , principal- 
mente di  lepre  , di  asino  e di  porco  ( quale  ultima  fu  proibita  come 
impura  dal  legislatore  divino),  e da  cibi  assai  grassi,  flatulenti  tena- 
ci, da  pesci  senza  squame,  ed  in  generale  da  alimenti  conditi  di  sale 
o dì  aromi  molto  acri;  contenersi  massimamente  dalla  venere;  ed  eser- 
citare il  corpo  secondo  le  sue  forze.  Nel  curare  la  morfea  non  inve- 
terata, raccomandarono  frequenti  vomiti,  sudori  dopo  il  bagno;  teiia- 
ca  , e frizioni:  mezzi  che  ancor  noi  pralicheiernmo  appena  dopo  i be- 
vuto il  contagio  (§.  94).  Non  mancavano  di  trar  sangue,  benché  non 
molto  (ciò  che  non  approveremmo  in  una  malattia  quasi  iniebbiile)  ; 
ed  oltre  a scarificazioni  e cauterii , incidevano  estraevano  distaccavano 
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le  varici  che  comparivano  \ie\Y  elefanti  a (§.  4 5S)  : facevano  applica- 
re mezzi  reprimenti,  ed  anche  fasce  dal  calcagno  al  ginocchio,  od  an- 
che all'inguine;  e procuravano  di  stimolare  il  ventre  con  purganti  for- 
ti, quando  vi  supponevano  flemma  o meluncolia  ; in  altro  caso,  con 
purganti  miti,  come  siero  di  latte,  e cose  consimili.  Nè  dubitavano  di 
tentare  fin  la  castrazione,  onde  credevano  poter  dissipare  questa  ma- 
lattia, od  impedirne  almeno  i progressi.  Noi  non  conoscendo  sperienza 
dei  moderni  se  non  contrarie  intorno  a tale  operazione  in  questi  casi., 
non  possiamo  giudicare  sul  merito  di  essa.  Anche  nella  elefantia  , la 
amputazione  eseguita  della  gamba  tumefatta  noti  ha  potuto  impedire 
lo  sviluppo  della  malattia  su  l’altra  tibia;  sicome  recentissimo  speri- 
mento ha  provato:  ma  sul  principio  del  male,  e quando  vi  si  è sco- 
verta larvata  febbre  quasi  intermittente  di  natura  anomala  , è stato 
utile  1’  uso  di  corteccia  peruana  che  sembrava  impedire  i parossismi 
imminenti;  e ’l  mostruoso  tumore  del  piede.  Gli  antichi  medici  han- 
no mollissimo  confidato  anche  nella  carne  'viperina  , e nei  decotti  di 
essa.  Gli  antichi  sacerdoti  indiani  somministravano  con  buon  successo, 
ed  anche  oggigiorno  si  somministra,  come  ci  si  riferisce,  arsenico  misto 
col  sestuplo  di  pepe.  Alcuni  hanno  annunziato  di  avere  contro  questa 
malattia  ottenuto  buoni  effetti  anche  dalle  cuscute  ( americane  ?)  in- 
fuse o macerate  in  acqua  , o contuse;  e miste  con  succo  di  limone  , 
giornalmente  applicate  su  le  macchie  lebbrose,  su  i tubercoli  e i no- 
di; come  pure  dall’infuso  carico  di  ledo  palustre  applicato  su  gli  ul- 
ceri. Noi  sospendiamo  il  nostro  giudizio  su  tale  argomento,  finca  quan- 
do ne  avremo  più  sicure  sperienze.  (53) 
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FOR  MOLE  MEDICINALI 


CITATE  NEI  §5-  PRECEDENTI 


Num„  XXXIX,  Massa  per  depurare  ia  cute. 

Pn  Di  Mandorle  amare , once  nove  ; 
piglinoli  once  tre  : 

Si  pestino  riducendole  in  un  polline  fino  ; cui  si  aggiun- 
gano sei  tuorli  : e si  mescolino , 

N.  XL.  Vino  canforato. 

De.  di  Canfora  rasa  , dramme  due  ; 

Si  pesti  mescolandola  con  poche  gocce  di  alcoole  : 
agg.  il  succo  espresso  fresco  di  un  pomo  di  cedro  ; e di- 
ottimo  vino  una  libbra. 

N.  XLL  Linimento  canforato, 

Pr.  Di  Canfora , dramma  una  ; 

Nitro  purif.  dramme  due  ; 

Mele  , quanto  basta  , per  farne  linimento. 

N.  XLII.  Unguento  di  senape, 

Pr.  di  Semi  di  senape  sottilissimamente  polverizzati  , once  tre  ; 
Olio  di  mandorle  , oncia  mezza  ; 

Succo  di  cedro  acido  , quanto  basta  , per  farne  unguento. 

N.  XLIIL  Unguento  mercuriale  rosso, 

Pr.  di  Butirro  fresco  , once  due  ; 

Cera  bianca  , liquefatta  , dramme  tre  ; 

Mercurio  precipitato  rosso  ; e 

Canfora  , ana  , dramma  una  e mezza.  Mese . 

N.  XL1V.  Decotto  di  dulcamara. 

Pr.  di  Stipiti  di  dulcamara , da  dramme  due  , fin  0 a sei  ; 
Sminuzzati  si  mettano  in  infusione  con  una  libbra  e mezza 
di  acqua;  quindi  si  facciano  bollire  in  case  chiuso:  e raf 
freddalo  il  decotto  si  coli. 

N.  XLV.  Pillole  antimoniali. 

Pr.  eli  Etiope  antimoniale  , 

Gomma  resina  di  guaiava  , dramma  una  ; 

Estratto  di  stipiti  dulcamara  , dramme  due  : 

Mese.  , con  sciroppo  semplice  se  nc  facciano  pillole  di  due 
granelli  l una. 
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N,  XLYI.  Unguento  mercuriale  branco, 

Pr.  di  Mercurio  'precipitato  bianco  , dramma  una  ; 

Sugna  di  porco  , oncia  una — Mese. 

N.  XLVII.  Unguento  di  zinco. 

Pr.  di  Zinco  calcinato  e polverizzato  , dramme  due  ; 

Sugna  di  porco  , dramme  sei.  — - Mese. 

N.  XLYIII.  Cerotto  di  tabacco. 

Pr.  di  Succo  di  nicoziana  tabacco , 

Cera  bianca  , ana , once  tre  ; 
desina  di  pino  , oncia  una  e mezza  ; 

Trementina  , oncia  una  ; 

Olio  di  mirra  , quanto  basta , per  farne  cerotto. 

N.  XLfX,  Decotto  di  cortecce  di  noci. 

Pr.  di  cortecce  verdi  di  noci , oncia  una  : mett.  in  infus . con 
una  libbra  di  acqua  : dopo  tre  ore , l infuso  si  faccia  bollire 
per  un  quarto  di  ora  ; e raffreddato  il  decotto  9 si  coli . 

N.  L,  Unguento  di  lasser. 

Pr.  di  Polvere  sottilissima  di  Fiori  di  solfo  , 

Vitriolo  bianco  , 

Bacche  di  Lauro , 
ana  , parti  eguali  : 

Si  mese.  > e se  ne  faccia  unguento  con  olio  di  lino  o di  olive . 
N.  LI.  Soluzione  mercuriale  semplice. 

Pr.  di  Mercurio  sublimato  bianco  , granelli  sessanta  (i)  .• 

Sciogl.  in  libbre  due  di  acqua  distillata  — Mese . = Ser- 
va per  uso  esterno  solamente. 

N.  LII.  Soluzione  fagedenica. 

Pr.  di  Acqua  di  calce  recentemente  preparata , once  otto ; 
Mercurio  sublimato  , 

Mercurio  dolce  , ana  ; grana  venti. 

Mese.  = Serva  per  solo  uso  esterno 
N.  LUI.  Cataplasma  per  la  tigna. 

Pr.  di  Malva  polverizzata  , once  quattro  : 

Si  faccia  bollire  in  latte  : nella  fine  agg.  di  cicuta  polver , 
oncia  una  ; 

Butirro  fresco  , once  tre  : 

Mese * , e f cataplasma  molle , 


(i)  Tn  proposito  di  tutte  le  prescrizioni  di  questo  Epitome  avvertasi  che  in 
Francia  , Inghilterra  , come  pure  in  alta  Italia  (in  Pavia  l’Aut.  scrisse  la  mas- 
sima parte  di  quest’  Opera)  , lo  scropolo  è composto  di  granelli  24  ; la  dram- 
ma di  scropoli  3 , e perciò  di  gran.  72  ; l’oncia  di  dramme  otto.  Per  questo, 
e per  le  altre  riduzioni  di  pesi  e misure  medicinali  ved.  nei  miei  Fondamenti 
della  Farmacologia  terapeutica  Voi.  I.  pag.  142  ? ?44» 


N.  LIV.  Polvere  etiopica. 

Pr . di  Etiope  antimoniale  , granelli  tre  ; 

Zuccaro  , screpolo  uno  — Mese. 

N.  LV.  Polvere  antimoniale. 

Pr.  di  Solfo  aurato  di  antimonio  di  terza  preparadone,  graneE 
lo  uno  ; 

zuccaro  , screpolo  uno — Mese.  , e si  riducano  in  polvere . 

N.  LYI.  Decotto  di  iacea. 

Pr.  Deir  erba  eli  Iacea  ossia  Viola  tricolore,  fresca , manipolo  uno» 
Si  faccia  bollire  in  una  libbra  di  latte  vaccino. 

Dopo  breve  bollitura  , si  coli. 

N.  LVil.  Fegato  di  solfo  calcareo. 

Pr,  di  Gusci  di  ostriche  , 

Solfo  , ana , parti  eguali: 

A strato  a strato  si  gettino  in  un  crogiuolo  , e sì  arro- 
ventino per  un  quarto  di  ora.  Questa  massa  raffreddata  sì 
contunda  minutamente  ; e si  conservi  in  vase  di  vetro  mu - 
7iito  di  turacciolo , 

N.  LVIII.  Linimento  saponaceo*, 

Pr.  dì  Olio  di  tartaro  per  deliquio  , 
di  Mandorle  fresche  , ana  ? 
parti  eguali. 

Mese , 


DILUCIDAZIONE 
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§.  ì.  Uai  sintomi  che  caratterizzano  le  impetigini  (a)  , dall’  indole  delle 
cagioni  che  le  producono  ( b ) e dagli  effetti  delle  medicine  clic  si  suole  impie- 
g ir  contro  di  quelle  ( c ) , si  è potuto  legittimamente  dedurre  che  le  impetigini 
sono  forme  particolari  di  lenta  jlogosi  cutanea.  Quindi  nel  processo  impetigi- 
noso alterasi  più  o meno  1’  energia  e talvolta  fin  1’  organismo  della  cute  ; se  ne 
altera  in  conseguenza  la  traspirazione  , c ne  provvengono  forme  e secrezioni 
morbose  di  macchie  , di  pustole  , di  croste  ; di  pus  , di  sanie  , d’icore  ; e so- 
vente perciò  riassorbimento  di  parte  di  tali  morbosi  umori. 

2.  Il  processo  morboso  di  alcune  impetigini  è limitato  all’  epidemie  , co- 
rne 1’  idroa  ; di  altre  al  reticolo  mucoso  , come  l’efelide  ; di  altre  alla  pelle,  e 
talvolta  lino  allo  strato  cellulare  sotto-cutaneo  ed  oltre,  come  la  tigna  „ la  vi- 
tiligine ; altre  impetigini  soglion  occupare  diverse  sedi  della  pelle.  Il  processo 
impetiginoso  in  qualunque  delle  impetigini  può  esser  locale  specialmente  delle 
maculate  ( d ) ; suol  esser  generale  specialmente  delle  depascenti  (e):  ma  le  une 
e le  altre  talvolta  possono  esser  locali , semplici,  e primarie  (/)  talvolta  pos- 
sono esser  generali complicate ^ o derivative  e secondarie  (g)  Alle  volte  compa- 
riscono con  sensibile  generale  e costante  diminuzione  e finanche  cessazione  dei  sin- 
tomi di  qualche  malattia  interna  ; e queste  souo  da  riputarsi  critiche  : talvolta 
possono  comparire  con  leggiera  parziale  ed  efìmera  diminuzione  di  malattia  in- 
terna ; e talora  senza  tale  diminuzione , o finanche  con  aumento  della  malattia 
interna  ; quali  impetigini  esterne  sono  da  riputarsi  sintomatiche  , e come  l’ec- 
cesso ed  il  ribocco  del  fomite  interno. 

3.  Le  cagioni  delle  impetigini  sono  (h)  o interne  , o esterne.  Le  esterne* 


(a)  <5-  S/o  paq.  un 

( b ) §.  3/3  p.  120. 

(e)  §.  3/5  p.  i33 , e i35 . 

\d)  p.  142. 

(e)  p.  i5g. 

U)  V • ”8-  §•  3/2. 

(3)  P-  "8-  §•  3/2. 

(lì)  p.  118.  §.  3/2.  e p.  i2o . §.  3/3« 
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sono  direttamente  o indirettamente  irritative  deir  organo  cutaneo  : sono  o ina- 
nimate , o animate  (a)  : sono  comuni , o specifiche  (b)  e contagiose  : ma  tutte 
si  riducono  a sostanze  irritanti. 

4»  Non  è raro  1’  osservare  che  le  impetigini  più  famigliar!  a giovani  , 
sanguigni  , pletorici  , in  climi  e stagioni  assai  calde  sogliono  cedere  in  tutto  o 
in  parte  a convenienti  ed  opportuni  rimedii  debilitanti  , mucilaginosi  , rinfre- 
scanti , e simili  ; a cibi  freschi  , non  troppo  sostanziosi  , non  aromatizzati  non 
comunque  irritanti  ; a bevande  non  alcooliche  , non  riscaldanti  , ec.  — Le  im- 
petigini senili  y e famigliavi  ad  individui  deboli-  , flemmatici  , non  sogliono  ce- 
dere in  tutto  o in  parte  che  all’  uso  di  cibi  nudritivi  ^ di  facile  digestione  , e 
di  medicine  e di  altri  mezzi  corroboranti  — - Le  impetigini  derivative  o compli- 
cate da  croniche  indigestioni  , da  comunque  cattivi  alimenti  , o dall'  una  e dal- 
1’  altra  cagiono,  non  sogliono  cedere  o diminuire  che  sotto  Tuso  di  alimenti  e 
rimedii  adatti  alle  anzidette  cagioni  morbose.— - Le  impetigini  complicale  o de- 
rivative da  discrasie  , non  sogliono  cedere  0 diminuire  che  sotto  P uso  di  ali- 
menti e di  rimedii  capaci  a dissipare  e correggere  la  discrasia.  — Quindi  per 
facilitare  e ragionare  la  terapeutica  si  deve  conchiudere  che  il  processo  impe- 
tiginoso (§.  1.  p,  202)  può  esser  talora  composto  ( c ) da  diatesi  iperstenica  ; 
— * talvolta  complicato  (d)  da  diatesi  ipostenica.-  — sovente  derivativo  da  discra- 
sia (e)  , e questa  o gastrica  , o comune  , o specifica  , o ereditaria  , o acquisi- 
ta. • — Anche  il  materiale  della  discrasia  prodotta  da  atonia  del  sistema  del- 
1’  assimilazione  e della  depurazione  umorale  è irritante  ; e può  in  conseguen- 
za e suole  in  fatti  produrre  o fomentare  le  impetigini  : e questo  caso  rida- 
cesi  al  sudetto  processo  impetiginoso  con  diatesi  ipostenica. 

Quando  non  si  è fatta  questa  distinzione  nosologica  delle  impetigini , si  so- 
no proposte  per  la  cura  indistintamente  e sistematicamente  in  generale  da  al- 
cuni, medicine  debilitanti  , da  altri  medicine  stimolanti  , da  altri  sostanze  e 
medicine  cosi  dette  depurative  : ma  avendo  or  le  ime  or  le  altre  giovato , o 
nociuto  , sono  state  anche  indistintamente  e commendate  , e discreditate  ; e 
si  è rimasto  nel  cieco  scetticismo,  o nell’  indiscreto  empirismo  ^ con  ordinario 
scapito  ed  almen  senza  utilità  per  gl’  infermi. 

5.  — a , Il  processo  locale  ossia  cutaneo  delle  impetigini  maculate  (/)  può 
ragionevolmente  ridursi  all'  eritema  , come  a tipo  comune  , o a risipola  in- 
febbrile : con  quali  affezioni  quelle  impetigini  sogliono  avere  massima  analogia 
di  apparenza  , di  sede  , di  mobilità  ; e quindi  richiedono  analogo  metodo  cu- 
rativo — b.  Le  impetigini  depascenti  (^r)  hanno  dippiù  un  processo  flogistico 
disorganico  della  cute  , dal  menomo  al  massimo  grado  ; come  primamente  la 
tigna  , la  lebbra,  la  elefantiasi  ; le  quali  anche  guarendosi  , ne  restano  cica- 
trici di  disorganizzazione  di  varie  parti  della  cute. 

6.  L’ indole  intrinseca  del  processo  impetiginoso  è comune  a tutte  le  im- 
petigini (§.  1)  qualunque  ne  siano  le  forme  esteriori  : e perciò  il  metodo  cu- 
rativo dev’  essere  comune.  Le  varietà  di  esse  dipendono  o dalla  varietà  di  ca- 
gioni specifiche  , o di  concause  , o diatesi  complicative  (§.  4.)  ; onde  il  meto- 
do curativo  comune  dev’  esser  modificato  secondo  quelle  varietà. 

7.  Le  irritazioni  impetiginose  talvolta  si  sopprimono  per  interne  irritazio- 
ni spontanee  , o procurate  ; o per  applicazione  esterna  di  mezzi  refrigeranti  , 
astringenti;  mezzi  perciò  detti  ripercussivi  : onde  nell’ un  caso  e nel  I’ altro 
suole  avvenire  irritazione  interna  ; e perciò  più  o meno  pericolosa  : talvolta 
avviene  alterazione  di  malattia  interna  , e di  esterna  impetigine. 


(a)  p.  121. 

(b)  §.  p.  128 . 

(c)  Nosol.  generale.  Sez.  1.  p-  182,  §,  CXCI. 
ld)  ivi.  §.  CXCII.  e pag.  ig  3. 

(e)  ivi.  p.  i6'4-  §.  CXLF  ; e neg. 

(/)  V • **8-  143. 
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8.  Quindi  i principati  melodi  e mezzi  curativi  delle  impetigini  in  genera- 
la sono a.  Mezzi  esterni  capaci  di  dissipare  la  irritazione  cronica  della  cute; 

c di  astergere  la  superficie  di  questa  — h.  Mezzi  specifici  che  distruggono  , 

oi  allontanano  le  cagioni  specifiche  della  impetigine  , siano  esterne  siano  in-  ; 

Txr  ri  • t*  ‘ A \ ^ fac  ì pntivPiKrnnn  lìpnsi  1 rliaPn., 


j2rne c.  Nelle  irnpetig’ni  complicate  con  diatesi  , convengono  bensì  i dialo» 

. - • i „ 1^  f’m-.'r  irtno  nnfAiiPì  • mi  rlah- 


r;tìci  per  rianimare  comunque  la  legittima  funzione  cutanea  : ma  questi  deb- 
bono ? esser  eccitanti  nelle  impetigini  con  diatesi  ipostenica  : contro-eccitanti 
nolle  impetigini  con  diatesi  iperstenica  : correttivi  o depurativi  , così  detti  , 
nelle  impetigini  con  diatesi  umorali  ; depurativi  corroboranti  nelle  impetigi- 
ni umorali  iposteniche  : depurativi  contro-eccitanti  nelle  impetigini  umorali  iper- 
soniche specialmente  solfuri  di  stibio.  — cl  Mezzi  specifici,  come  solfo,  mer- 
curio ecc.  su  la  scabbia  , o bell’ impetigine  sifilidica  : metodo  combinato  di  sol- 
furi  mercuriali  nelle  complicazioni  di  scabbia  sifìlidica-  e.  Le  impetigini,  prima- 
rie e locali  debbono  esser  curate  con  mezzi  locali  — Le  secondarie  , os- 


„;a primaria  che  le  produce  o le  fomenta  — /.  Nelle  impetigini  fomentate  o 
complicate  da  gastricismo  , convengono  qualche  volta  emetici  ; ma  piu  sovente 
continuati  eccepitici  -g.  Nelle  impetigini  prodotte  o fomentate  da  continue 
dispepsìe  cattivo  assimilazioni  , bisogna  far  uso  di  mezzi,  onde  ristabilire  la 
buona  eliil ideazione  ed  assimilazione  degli  alimenti  — h.  Nelle  impetigini  deri- 
vative o fomentate  da  soppressione  di  emorroidi  critiche  , ai  mestrui  , ec.  ; fa 
d’  uopo  impiegare  mezzi  opportuni  da  ripristinare  quell  evacuazioni  legittime— 
9 Nelle  impetigini  croniche  o abituali  , e nella  retrocessione  di  queste  (§.  7.) 
;ono  necessarie  le  contro-irritazioni  esterne,  tanto  con  epispatici  (perciò  irritan- 
ti esterni)  quanto  con  diaforetici,  corrispondenti  alla  diatesi  concomitante  : e 
i -li  contro-irritazioni  sono  necessarie  tanto  nella  coesistenza  a impetigini  croni- 
che abituali  su  la  cute  , quanto  nella  già  seguita  retropulsione  ossia  soppressio- 
ne impetiginosa  dalla  cute 


derivative,  debbono  esser-curate  con  mezzi  , diretti  contro  la  malat- 


tia UUtC.  . - „ 

Qi  La  retrocessione  , la  metastasi  pericolosa,  devesi  temere  dalla  soppres- 
- "ed  istantanea  d’impetigini  croniche  abituali.  Percio  in  que- 

*i:  fino  à 


pione  intempestiva  j — o— - . ...  -j- 

sto  convien  praticare  mezzi  supplimentan  , come  epispastici  , e simili  , 
ciaodo  con  mezzi  opportuni  della  scienza  ne  sara  dssipata  la  diatesi  , e quinai 
V organismo  resterà  disabituato  senza  pericolo  alle  .rntazmm  .mpet.gmose  su 

J*  O 

1 1 f*  i lf  f*  J-  *1* 

IO  Se  per  cagioni  interne  0 esterne  , note  oppur  ignote  , per  errori  die- 
tetici 0 medicinali,  scomparisce  dalla  cute  una  impetigine  dichiarata  o preve- 
Il.U  per  critica  (§.  2.), 'con  peggioramento  dell’infermo  ; m tali  casi  convien 
fisntare  all’esterno  una  irritazione  qualunque  Ma  non  vi  e bisogno,  percio  di 
richiamare  od  innestare  su  la  cute  di  nuovo  qualche  impetigine  pericolosa  , 0 
«lobi Posa  , ec.  per  esempio  la  tigna  , la  rogna  , la  lebbra  , la  su  j e (a)  . a- 
* landò  le  sole  irritazioni  generali  , siano  entematiche  , siano  pustolose. 

1 1 . Le  impetigini  inveterate  , e disorganiche  sogliono  con  piaghe  , ulce* 
ri  ec.  fomentare  ed  accrescere  le  irritazioni  cutanee  impetiginose;  dare  occa- 
sione a riassorbimento  di  quell’icore,  onde  si  perpetua  e si  accresce  la  discra- 
sia, e quindi  la  impetigine  stessa  ; in  fine  produrre  una  morbosa  atei  , 
rhe  non  si  può  sopprimere  facilmente  ne  senza  pencolo.  — Percio  bisogn  al 
mdere  nonPsolo  alla  cura  generale  interna  di  tale  impetigine  , ma  benanche 
laniere  no  agtersiva5  rilassante  , o corroborante  , secondo  lo  stato  di» 


ramicrdenaerpart;  Sa  dalla  - Le  medesime  croste  sovente  aH- 

de  e dure  sogliono  irritare  e tender  e la  cute  , sostenervi  ed  accrescervi  la  ir- 
“Sivi  è bisogno  anche  d,  applicare  mezzi  eslern,  muedagmom  , 
olii  o grassi  non  rancidi  , non  comunque  irritanti  , per  amm 


(«)  §•  438.  pag.  jjS. 


distaccarle  blandemente  dalla  cute  , ed  operare  più  agevolmente  su  le  piaghe, 
gli  ulceri  ec.  sottoposti. 

12.  I bagni  j le  fomentazioni  , le  lavande,  tanto  utili  nelle  impetigini  (§. 
8)  , debbono  però  essere  di  tal  natura  e praticate  in  modo  da  non  cagionare 
la  pericolosa  retrocessione  delle  impetigini  abituali  ed  inveterate.  E precisamen- 
te non  si  debbono  praticare  le  lozioni  cjualunque  che  su  le  impetigini  leggieris- 
sime , recenti  , semplici  , primitive.  Questi  ed  altri  mezzi  locali  debbono  esser 
praticati  sollecitamente  , senza  temerne  effetti  di  retrocessione  ; onde  non  dar 
tempo  alla  impetigine  di  alterare  profondamente  l’  organizzazione  e la  funzione 
della  cute  , di  occasionarvi  riassorbimento  di  pus  , d’ icore  , ec.  ? e di  produr. 
re  una  pericolosa  abituazione  morbosa  nelT  organismo. 
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